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A PANNE - FOR OS 


Come les praticiens qui Jiront 
cet ouvrage pourraient ne pas le 
trouver aflez nourri de faits pra- 
tiques, je crois les devoir prévenir 
du but que j'ai eu en le publiant, 
J'ai voulu travailler pour les jeunes 
chirurgiens, & faciliter leur étude 
en accumulant , fous le plus petit 
cfpace pofible, toute la doû&rine 
_ des plaies des armes à feu. I ya 
bien long- tems que je n’ai lu les 
ouvrages, é écrits fur cette matière 5 
je n’en ai confulté aucun ; jai 
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même tâché d'oublier ce que j'y 
avais puifé dans ma première jeu- 
nefle, Depuis près de douze ans 
que je vis au milieu des armées, 
j'ai eu tout le tems de méditer fur 
lé mécanifme & le traitement de 
ces fortes de plaies. Les quatre 
campagnes que les Ruffes viennent 
de faire, ont confidérablementaug- 
menté le nombre de mes obferva- 
tions; ce qui formera un recueil 
pratique aflez volumineux , que je 
publierai avec le tems. Je me fuis 
appefanti fur la manière dont agif- 
lent les corps pouflés par la pou- 
dre à canon, & j'ai cru le devoir 
faire , par la raifon que les procé- 
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dés curatifs en font toujours les 
conféquences. Je ne croispas qu'on 
ait lu nulle part fur les gangrènes 
rien qui reflemble aux données 
qu’on trouvera dans mon effai. Je 
me ferais tu, fi je n'avais eu rien 
de neuf à publier. Dans l’efpace 
de dix ans , de vingt ans, les con- 
naiflances humaines font des pro- 
grès fenfibles. Il ferait à defirer, 
qu’à la fin de ces époques, les fa- 
vans qui écrivent pour inftruire, 
fe bornaffent à publier très laco- 
niquement les acquifitions que la 
fcience a pu faire dans ce laps de 
tems. Je dis très laconiquement, 
parce que la plupart d’entr'eux, 
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pour une feule idée neuve qu'ils 
ont à offrir à leurs leeurs, les 
ennuient par un amas de citations 
& de répétitions faftidieufes , qu'on 
eft bien obligé de lire parce qu'on 
eft curieux de favoir ce qu'ils ont 
voulu apprendre, Qu'on ne life 
donc pas mon eflai, fi on ne veut 
qu'un fimple réfumé de la doétrine 
des auteurs qui ont écrit fur les 
plaies des armes à feu. Ce font mes 
propres, mes feules idées; ce 
font les fruits de mes obfervations 
& de ma pratique, que j’offre aux 
jeunes chirurgiens des armées, 
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SUR. DES 
PLAIES DES ARMES 


ANR MENT 


D: tous les agens dirigés violem- 
ment contre le corps humain, il n’en 
eft pas de plus deftructeurs que les 
corps pouflés par la poudre à canon. 
Ces corps font de différentes gran- 
deurs , de différentes figures ; préfen- 
tent des furfaces différentes, & font 
pouffés de diftances plus ou moins 
éloignées. Ces variétés influent nécef- 
fairement fur le caraétère des plaies 
À 4 


C8] 

des armes à feu & fur la durée de leur 
traitement. | 

Les corps lancés par la poudre à 
canon font les balles, la mitraille, les 
éclats de grenade, de bombe, les bou- 
lets. Ils agient fur les parties fans di- 
vifion extérieure ou bien avec divi- 
fion. Dans le premier cas, ils produi- 
fent des contufions | des commorions , 
des épanchemens , des fraétares. Dans le 


‘ fecond, ils font des plaies conrules. 


PES. CO INIDOU STIO-NS 


faites par des balles *. 


Des balles arrivent quelquefois à 


*X Tout ce qu'on lira à l'égard des balles 


pourra être appliqué à ia petite mitraille & aux 


à Co 

Vextérieur du corps fans avoir aflez de 
force pour pénétrer , & alors, fi l’en- 
droit frappé eft garni de beaucoup de 
païties molles, les bleffés en font quit- 
tés pour un peu de douleur: la partie fe 
tend , fe gonfle, diminue bientôt, & 
païle en peu de tems par les différens 
degrés de la réfolution. 

Des compreffes trempées dans de 
l’eau commune où on auradifout beau- 
coup de sel marin, & quelques tours 
de bande un-peu ferrés fufhifent ordi- 


nairement pour diffiper ces contufions. 


petits éclâts de grenade dont les effets feraient 

en tout point les mêmes que ceux des bailes, 

fi, dans quelques endroits, la furface de ces 
> + dr ; 


corps n'était hérissée de parties anguleufes. 
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: Lorfque desballes frappent des par- 
ties où les os ne font prefque recou- 
verts que par la peau , il peut réfulter 
deleur'aétiondes accidens très-fâcheux. 
Si c'eft, par exemple, la partie anté- 
rieure de la jambe qui a été ainfi frap- 
pée, le périofte peut s'enflammer , de- 
venir très douloureux , fuppurer, les 
lames offeufes correfpondantes, s’alté- 
rer fenfiblement, & par leur exfolia- 
tion donner beaucoup de longueur au 
traitement. Une ou deux faignées, le 
repos, un peu de régime, des topiques 
réfolutifs préviennent ces accidens ou 
les arrêtent prefque toujours: à leur 
naiffance. 

Les contufions de la tête faites par 
des balles font très fouvent légères, 


Cu] 
mais auffi quelquefois elles expofent 
les bleffés aux dangers les plus grands, 
Il n'eft pas rare qu'il foit furvenu des 
accidens très fâcheux , la mort mème 
à la fuite de ces lézions. Des foldats , 
dans la chaleur du combat, out été 
ainfi bleffés à la tête fans l'avoir fenti ; 
ils fe font enfuite apperçus d'une boffe 
trés-fuperficielle à laquelle ils n’ont 
donné aucune attention. Le cinquième, 
le fixième jour , le huitième; quel- 
quefois plus tard, ils fe font plainte 
de péfanteurs de tête, d’un cercle in- 
commode & douloureux autour de 
l'endroit frappé, de la perte du fom- 
meil. D'autres accidens font bientôt 
furvenus ; la fièvre, la chaleur, la 
féchéreffe de la peau , une foif excef 
À 6 


C2] 

five, des envies de vomir, des agita- 
tions violentes , des difparates, du dé: 
lire ; quelquefois des mouvemens const 
vulfifs. Le chirurgien appellé, ayant 
reconnu la fource du mal, a incifé 
l'endroit frappé dont l'élévation avait 
acquis de l'étendue, de la douleur & 
de l'empätement. Les incifions ont 
fourni une matière ichoreufe ; le péri- 
crâne était détaché & comme fondu, 
l'os à découvert & altéré dans fa cou- 
leur. Dans cette extrémité , l’opéra- 
tion du trépan a été regardée comme 
l'unique reffource ; elle a été prati- 
quée ; & la dure-mère a été trouvée 
enflammée & en fuppuration, Quel- | 
quefois Le fuccès a couronné un pareil 
trépan ; mais le plus fouvent il a été 
jnfruétueux. 


(Erx373 

Des contufions au fternum faites par 
des balles mortes , ont de même donné 
dieu à des accidens graves. Il en eft 
réfulté des abcès, des caries qui ont 
obligé de recourir au trépan. A l'appa- 
rition des accidens locaux, le chirur- 
gien fe hâtera de pratiquer des inci- 
fions; mais lorfquil fera appellé à 
tems , il les préviendra toujours en. 


infiftant fur les moyens généraux. 


DES CON TUSI ONE 


faites par des éclats de bombe, des 


boulers. 


Des éclats de bombe, des boulets 
qui touchent les parties obliquement, 
ou qui arrivent fur elles lorfqu'’ils font 


fur la fin de leur mouvement, pro- 
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duifent prefque toujours des contufions 
graves. Les bleffés, après la douleur 
du coup, fe plaignent d'un engour- 
difflement exceflif dans la partie. Bien- 
tôt elle acquert de la tenfion, & elle 
devient très-douloureufe quand on la 
remue, ou qu'on la touche. 

Des faignées, un cataplafme fait 
zavec la mie de pain, du gros vin rouge 
& beaucoup de fel ammoniac , fufi- 
fent fouvent pour réduire ces contu- 
fions ; mais quelquefois elles font fi 
fortes que le chirurgien ne peut en 
obtenir qu'une réfolution partielle. 
Dans ce cas les vaifleaux fänguins ou- 
verts font en grand nombre, ou d’un 
diamètre confidérable ; le fang  s’eft 
-échappé copieufement & avec impé- 
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tuofité ; les mailles du tiffu cellulaire 
les plus voifines en ont été comme dé- 
chirées ; les plus éloignées ont été dif- 
tendues & ont fervi de bornes à l'épan- 
chement fanguin. Les folides que La 
violence du coup avait privé de leur 
reflort n'ont pu réagir fur le fluide 
étranger , & c'eft alors qu'il s'eft ma- 
nifefté une tumeur prefque indolente, 
circonfcrite , fans prefque de change- 
meht de couleur dans les premiers mo- 
mets, quelquefois ayant dés ombres 
violettes & légèrement jaunâtres à fe 
furface , & renfermant un fluide fen- 
fible au toucher. Il arrive fouvent que 
le fang'ainfi épanché , a devant lui une 
forte aponévrofe qui fait la paroi anté- 
rieure du foyer, & alors la tenfion, 
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la douleur dela tumeur font plus con- 
fidérables; celle-ci eft plus platte, 
plus étendue, & la fluétuation s'y fait 
à peine fentir. Si le huitième le neu- 
vième jours la réfolution s'eft faite 
dans le voifinage de la tumeur fangui- 
ne, le chirugien bien convaincu de 
l'impoffbilité de la réfolution fe déci- 
dera à en faire l'ouverture. Tout délai 
feroit nuifible, particulièrement fi le 
foyer de l'épanchement était voifin de 
quelqu'os principal environné d’un 
tifu céllulaire lâche &  fufceptible 
d’être facilement détruit par la pré- 
fence du fluide étranger. L'ouverture 
fera faite dans toute la longeur .de la 
tumeur en fuivant les règles que l’art 


prefcrit. S'il exifte une aponévrofe qui 
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borne la tumeur en déhors, il faudra 
la denteler afin de faciliter une ‘libre 
iflue au fluide épanché. Le fang qui 
forme ces fortes d'épanchemens eft 
ordinairement fluide, d’une couleur 
noirâtre, quelquefois en caïllots & 
toujours fans décompofition, à moins 
que la tumeur ne foit extrêmement 
ancienne & qu'il ne s’y foit développé 
des points de fuppuration. Ces tumeurs, 
une fois ouvertes ont befoin d’être pan- 
fées avec un digeflif un peu animé ; 
avec du ftirax, quelquefois avec le 
vin & le quinquina. Par ce moyen on 
redonnera du ton aux folides & on les 
difpofera à une bonne fuppuration. 
Telle eftla nature & le traitement de 


ces tumeurs fanguines , qui rarement 


AL 8 7 
font naître des accidens inflammatoi- 
res. 

Les grandes contufions dont nous 
venons de parler sont quelquefois fui- 
vies d’abcès, d'autrefois de gangrène. 
Ce fera en infiftant fur les faignées & 
les puiffans réfolutifs, quon empé- 


chera ces terminaifons. 
DES COMMOTIONS. 


On entend par commotion l'ébran- 
lement violent & rapide d'une partie 
qui aété frappé par un corps conton- 
dant. 

Lorfqu'un corps contondant ar- 
rive fur une partie, il en affaiffe d’a- 
bord les élémens les plus fuperficiels, 


il les étend & les courbe: ceux qui 
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viennent après & fucceflivement les 
plus profonds, éprouvent à un dégré 
inférieur le même changement, juf- 
qu'à ce que la violence du coup fe 
foit totalement perdue dans l’épaiffeut 
de la partie. Tout cela fe pañle dans 
un mouvement rapide. La violence 
des commotions eft toujours en raifon 
direéte du volume du corps qui frap- 
pe, de fa pefanteur , & de la force 
avec laquelle il a été lancé. Ceci n’a 
pas befoin de preuves. 

La ftrudture de la partie frappée, 
fa réfiftance au corps dont elle reçoit 
le choc, établiffent encore des diffé- 
rences dans les effets des commotions. 
Tächons de développer ces principes 


par des exemples. 
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Si l'endroit frappé a beaucoup de 
parties molles, l’action du corps conton- 
dant eft ordinairement abforbée à peu 
de diftance. Ainfi lorfque la cuiffe à fa 
partie interne où à fa partie poftérieure 
fera frappée , la force du coup ne s'é- 
tendra pas bien au loin, tandis que le 
même corps pouflé avec le même de- 
gré de force, s'il rencontre des par- 
ties dures, la tête par exemple, por- 
tera fon action dans une circonférence 
plus étendu & à plus de profondeur. 

J'ai dit que la réfiftance de la par- 
tie frappée apportait auffi de la difé- 
rence dans les commotions. Suppo- 
fons qu'un homme étant debout foit 
frappé à plat par un éclat de bombe 
à la partie antérieure de la cuiffe, 
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l'ébranfement qui réfultera de ce 
coup , fera plus confidérable que fi 
cet homme avoit été frappé au même 
endroit’, mais ayant la cuiffe fufpendue 
& libre, dans lafituation ou elle fe trou- 
ve, paï exemple, lorfqu'oneft à cheval. 

Des corps pouflés par la poudre à 
canon, iln y a guère que les grands 
éclats de bombe & les boulets, qui 
produifent des commotions. Celles qui 
arrivent aux extrémités, font beau- 
coup moins dangéreufes que celles 
qui ontlieu aux grandes cavités. 

Pour terminer ce que nous avions 
à dire fur le mécanifme des commo- 
tions, voyons en deux mots comment 
s’opèrent celles des vifcères. 


Lorfqu'un corps contondant frappe 
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violemment les parois d'une cavité, 
le vifcère correfpondant à l'endroit 
frappé cède facilemment par fa mo- 
bilité à la force de l’impulfion. Tout à 
coup la paroi oppofée à celle qui a été 
frappée l’arrête dans Le mouvement 
qui lui a été imprimé ; il fe. trouve 
alors preflé, comime applati entre la 
puiflance qui lui a donné l'impulfion 


&-la partie qui lui a réfifté. Tel eft 


le changement qu'éprouvent. les. vifcè- 
res dans les coups.violens contre Les 
parois de leur cavité. Si les vifcères 
font pulpeux, ils réfifleront foible- 
ment ; fi leur tiffu eft plus denfe, les 
fuites. de leurs commotions. feront 
moins funèftes. | 

Parmi les grandes :commotions 
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faites par des boulets ou de grands 
éclats de bombe, il en «ft qui déter- 
minent un ébranlement général & 
mettent le fytème nerveux entière- 
ment en défordre. Les bleflés font 
dans une efpèce d'etonnement & com- 
me hébêètés; ils font päles , leur pu- 
pille eft dilatée & fixe, leur pouls 
lent, petit & concentré ; ils ont quel- 
quefois des vomiffemens, & la fur- 
face de leur corps paraît avoir perdu 
de fa chaleur naturelle, Très-fouvent 
on a confondu ce bouleverfement 
avec Les effets de la terreur, &. il faut 
beaucoup d'hâbitude pour les diftin+ 
guer. Cependant lés  accidens de Ia 
commotion font plus durables. Dans 
les commotions les plus violentes où 
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le cerveau a particulièrement fouffert, 
les bleffés font fans connaiffance ; toute 
leur fenfbilité paraît anéantie, & ils 
reftent plongés dans un affoupiffe- 
ment profond & comme léthargique. 
Pour apprendre à bien diriger Les fe- 
cours de l'art contre les grandes com- 
motions, il était indifpenfable d'en 
indiquer les effets. Le reffort des fo- 
lides comprimés a éte affoibli , le cours 
du fang a été dérangé, & le prin- 
cipe vital a extraordinairement fouf- 
fert. Des toniques appliqués à l'ex- 
térieur; des cordiaux ; des faignées 
répétées du bras, du pied, quelque- 
fois de la gorge; les véficatoires ; des 
lavemens ftimulans ; l’ufage intérieur 
de l’alkali-volatil; voilà des moyens 

qui 
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qui fagement adminiftrés, ont quel- 

quefois relevé la machine & empèché 

les conféquences funeftes de ces terri- 

bles commotions. Sans ces fecours les 
folides fe rétabliront difficilement ; il 
fe formera des embarras, des ftafes 

dans les vifcères, & le principe vital 

incapable par lui feul de reprendre: 
fon énergie, n'empêchera pas les pro- 

grès du défordre. 

Les commotions des grandes cavi- 
tés, déterminent fubitement des acci- 
dens locaux qui indiquent la lézion 
de tel ou tel vifcère. Ainft lorfque la 
poitrine aura été frappée, on recon- 
naîtra la: lézion des poumons à l’op- 
préffion , aux infpirations pénibles & 
douloureuf:s, au crachemegt de fang. 
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1l faudra alors fans délai affaiblir pt 
bleffé par des faignées. Lorfque le 
bas-ventre aura été frappé, une dou- 
léur profonde & gravative dans l'hy- 
pocondre droit, beaucoup de tenfion 
indiqueront la lézion du foie. Si le 
bas-ventre a été frappé à l'ombilic ou 
à l'hypograitre , à peu près les mêmes 
fignes feront connaître la lezion des 
inteftins grêles, de la veflie. Les fai- 
gnées répétées, les boiffons vulnérai- 
res, les réfolutifs puiflans appliqués 
fur le champ , l'évacation des gros in- 
teftins par des lavemens font cèder 
{ouvent les contufions des vifcères ab- 
dominaux effets ordinaires de leur 
commotion. 
Quelquefois la nature & l'art réu- 
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nis travaillent envain pour opérer la 
réfolution & malgré foi on eft obli- 
gé d'avoir recours aux émolliens. Les 
douleurs, la tenfion augmentent ; la 
fièvre & la chaleur s'allument ; il fur- 
vient des vomiffemens, le hoquet ; 
quelquefois des rétentions d’urine, Si 
ces accidens augmentent, des àcès 
intérieurs fe forment, & trop fou- 
vent , hélas! la gangrène furvient pour 


terminer.les triftes jours du bleffé. 


DES EPANCHEMENS 


Jans divifion extérieure. 


- Lorfque les vifcires ou les vaifleaux 
contenus dans les.capacités n'ont pu, 
réfifter à la violence, des conrmmotions. 
produites par des boulets ou de grands 
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étlats de bombe, il fe fait des épanche- 
mens formés de fang ou des humeurs qui 
avoient été dépofées dans des vifcères 
particuliers. 


Parmi les épanchemens fanguins il 
en eft qui viennent de l'ouverture de 


gros vaifleaux ; ils fe forment fubite- 
ment & le bleffé ne peut guère y fur- 
vivre. Il eneft de moins confidérables 
qui fe forment aufli fubitement & dont 
la fource tarit heureufement par la 
formation d’un caillot ou d’autres cir- 
conftances particulières. Enfin il en 
eft de très-peu confidérables qui fe 
forment infenfiblement & dont l’exif- 
tence n'eft reconnue que lorfqu'il s’eft 
accumulé une certaine quantité de fang. 
- Lorfqu'un gros vaifleau eft ouvert 


[2917 
& la cavité inondée de fang-épanché, 
les fecours de l’art font infufhfants, & 
les bleffés éprouvent tous les accidens 
d'une mort prochaine. Mais f Le vaif- 
feau ouvert eft petit, que le fang épan- 
ché foit en moyenne ou petite quanti- 
té, le chirurgien pourra hâter la fer- 
mation du caillot par de petites fai- 
gnées fouvent répétées. Il eft probable 
-qu'alors l'hémorragie s'arrêtera, & que 
le fang déja épanché, rentrera dans 
la mafle des humeurs. Quelquefois 
auffñi le chirurgien fera obligé de lui 
donner iffue en ouvrant les grandes 
les cavités, mais il ne fe déterminera à 
ouvrir que lorfqu'il fera convaincu de 
l'impofñfbilité de laréfolution, & qu'il 
fe manifeftera des indications urgen- 
| B : 
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tes provenant de la lézion des fonc- 
tions principales. D'autres fois il fera 
obligé d'attendre que le fluide épanché 
fe {oit circonfcrit un foyer fenfible, 
comme dans certains épanchemens du 
bas-ventre, 

Les épanchemens des humeurs dé- 
pofées dans des vifcères particuliers , 
font prefque toujours mortels, Tels 
font les épanchemens de la bile cyfti- 
que, des urines. Dans ces derniers la 
préfence continuelle des algalies dans 
la veflie fait cependant concevoir la 
gofhbilité de la guérifon, Quant aux 
épanchemens bilieux, on ne connaît 
pas de moyens qui puiffent fouftraire 
les bleffés à la mort, 


# " 
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Er ps ONE AC BR E 5? 


fans divifion extérieure. 


Il eft rare que des balles fracturent 
les os fans percer les tégumens. Cela 
peut arriver aux os plats extrémement 
minces & dans lefquels les deux tables 
de fubftance compacte fe trouvent 
confondues, comme aux temporaux. 
Le coup dans ce cas n'a pas été aflés 
fort- pour produire de déplacement. 
La partie fraéturée n'offre le plus fou- 
vent qu'une fimple fèlure, ou bien 
deux ou trois petites fentes qui partent 
en rayons d’un centre commun. | 

Les fignes de ces fraétares ne fe 
manifeftent pas dans les premiers inf- 
tans, ils font prefque toujours confé- 
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cutifs. Une tumeur douloureufe, par- 
ticulièrement quand on la touche; des 
maux de tête; du dégoût pour les ali- 
mens; de la foiblefle dans les jambes ; 
beaucoup de fenfibilité dans les yeux ; 
de la propenfion au fommeil; de la 
chaleur; un peu de fievre :-telle eft 
la marche progreflive des premiers ac- 
cidens. Si le chirurgien eft appellé 
dans ce moment, il ne doit pas balan- 
cer, il faut qu'ilincife ; & s'il trouve 
le point fraéturé , il y appliquera le 
trépan. Lorfque le bleffé refte fans 
fecours, la tumeur devient plus dou- 
loureufe, plus élevée, & fa circon- 
férence offre de l'empâtement; la fie- 
vre & la chaleur augmentent; les a. 


gitatiônts arrivent; le bleffè ne peut 
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trouvet de fituation qui le foulage ; il 
s’affoupit par intervalles ; ilentre bien- 
tôt dans le délire; il fe manifefte 
quelquefois des mouvemens convulfifs ; 
& file malheureux continue d'être 
privé de tout fecours , la mort vient 
terminer cette déplorable fcène. 

Le trépan eft dans ce cas le feul 
moyen qui puifle fauver la vie au bleffé, 
&le chirurgien fe hâtera de l'appliquer, 
quelque foit Le progrès du défordre. 

IL peut arriver que des balles qui 
wiernent mourir fur le crâne fraétu- 
rent la table externe des os fans pro- 
duire de folution de continuité aux té- 
_gumens. Il eft probable que les chirur- 
giens trèc-employés dans les armées , 
ont plufieurs fois, fans s'en douter, 
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traité de femblables fraétures, & qu'ils 
ont guéri-leurs bleffés feulement en 
infiftant fur les faignées & les moyens 
généraux recommandés contre les 
contufions à la tête. Ces fraétures font 
toujours fans déplacement. Je me rap- 
pellerai toujours d’avoir ouvert au 
fiège de Mahon à un foldat du régi- 
ment de Bouillon, une tumeur fans 
guine de la groffeur d'un petit œuf, 
fituée au-deflus de l'angle externe du 
fourcil gauche, un peu devant le procès 
demi-circulaire du coronal: elle était 
l'effet d’uneballe morte qui avait frappé 
cette partie. Le péricrane était détaché, 
& dans le centre de l'efpace offeux 
découvert, je trouvai une fêlure de 
laquelle je voyais fortir après l'avoir 
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æfluyée une férofité fanguinolente. 
Comme les accidens qui m'avaient dé- 
cidé à l'ouverture de la tumeur étaient 
purement locaux, j'imaginai qu'il fuf- 
firait du trépan perforatif. Je fis le 
long de la fêlure trois ouvertures que 
japrofondis jufqu'à l'intervalle des 
deux tablés. Il fortit une vingtaine de 
gouttes de fang décoloré. Deux mois 
après je revis cet homme. Il s'était 
fait uneexfoliation fenfible , & Ia cica- 
trice était à fa fin. Je ne doute pas 
que dans ce cas le peu de fang qui fe 
trouvoit hors de fes vaifleaux dans la 
fubftance diploïque n'eut altéré à la 
Jongue la table interne, & n'eut fai 
maitre des accidens très-facheux. Dans 
ces fortes de fraétures, forfqu'elles 
B 6 
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t'ont pas été reconnues, les accidens 
qui furviennent ne fe manifeftent que 


trés-tard. 
Lorfque des boulets ou de éndle 


éclats de bombe lancés de très-loin 
frappent des parties dans une grande 
étendue de leur furface, très-fouvent 
la peau & les mufcules n'éprouvent 
d’autres effets que ceux des grandes 
contufions, tandis que les parties of 
feufes moins duétiles éprouvent des 
fraétures confidérables. Ces fractures, 
quand elles ont lieu à la tète, font 
avec ou fans enfoncement. Celles qui 
font fans enfoncement préfentent des 
fentes dont le nombre, la longueur, 
la largeur, la figure, la direction va- 


rient à l'infini. Ces fradures font 


) AE 


toujours accompagnées des fignes de 
la commotion & de l'épanchément, 
-& à moins que les fentes ne foyent 
“aflés larges pour donner au fang une 
iflue libre, elles nécefitent . toujours 
l'opération du trépan qui fera appliqué 
fur les parties latérales de la fente, 
de manière cependantqu’elle foit com- 
-prife dans un des points du cercle de 
la couronne. Il fufñit quelquefois d’une 
feule couronne, fouvent il en faut 
deux & même trois, * 

Les fraétures fans enfoncement 
faites par des boulets ou des éclats de 
bombe, & toujours fans divifion aux 
tégumens, ont quelquefois leur fiège 
dans tout autre endroit que celui qui 
‘a été frappé, & on les appelle frar- 
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euves par contre-coup. Elles font plus 
difficiles à reconnaître que les autres ; 
& lorfque le bleffé n'eft pas en état 
de diriger le chirurgien dans fes re- 
cherches, on les découvre par le mou- 
vement automate de fes mains vers 
l'endroit fraéturé, ainfi qu’à l'élévation 
& à l'empâtement des tégumens dans 
cet endroit. Toujours ces fractures 
qui ne font que de très-petites fentes, 
‘offrent des fignes d'épanchement plus 
ou moins tardifs & néceffitent le tré- 
*pan. Il peut arriver d'autres fraétures 
par conire-coup, ce font celles de la 
table interne des os du crâne. Elles 
font accompagnées de fignes d'épan- 
chement. Le chirurgien incife croyant 
«rouver une fraéture ; mais il ne dé- 
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couvre rien. Si les accidens perfiftent 
le trépan eft indiqué dans cet endroit. 
Le péricrâne y eft ordinairement déta- 
ché. 
Les fractures de Ia tête avec en- 
foncement des parties fe reconnaïffent 


facilement au toucher & par les acci- 
dens qui les accompagnent. Ces frac- 


tures n'ont pu avoir lieu fans que le 
cerveau ait éprouvé une violente com- 
motion, & elles font toujours accom- 
pagnées de beaucoup d'épanchement. 
Les bleffés font privés de toute con- 
naiffance ; ils ne voyent plus, ils n'en- 
tendent plus ; ils font froids & pref- 
que fans pouls ; ils font à demi paraly- 
tiques ou du moins d’une des extrémités 
oppofées à la partie de Ja tête qui & 
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été frappée. Ils rendent du fang par 
le nez ; il en fort quelquefois par les 
oreilles ; & il en eft qui rendent invo- 
lontairement les excrémens & les uri- 
nes &c. 

Le chirurgien fe hâtera d'incifer à 
l'endroit du défordre. Ordinairement 
les tégumens font foulevés par beau- 
coup de fang. Il n’y a pas de règle à 
prefcrire quant à la direétion des in- 
cifions & à leur nombre. Le chirur- 
gien fe conduira en cela d'après la 
nature du défordre qu'il aura foin de 
bien découvrir dans son entier. SH 
trouve de grandes pièces enfoncées, & 
qu'ilne puifle les reléver fans employer 
le trépan, il en appliquera une cou- 
ronne, deux même s'il le faut, fux 
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les os entiers qui environeront l'en- 
foncement : à la faveur de ces ouver- 
tures il fera parvenir l’élévatoire fous 
les pièces enfoncées , & il les relevera 
en les foulevant par leur fommet. D'au- 
tres fois en enlevant des portions mo- 
biles & prefque détachées , il aura des 
ouvertures qui lui procureront la fa- 
cilité d'introduire l'élévatoire & qui 
donneront au fang une iffue libre. Les 
faignées du bras, du pied ne feront 
pas épargnées, & le chirurgien les rè- 
glera fur les forces des bleffés. 

Les côtes, les grands os des extré- 
mités peuvent également être fraéturés 
par des boulets ou des éclats de bombe 
fans autre dommage aux parties molles, 


que celui qui réfulte des fortes contu- 


fions, 
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-…Lorfque les côtes font fraéturées!, 
les bleffés éprouvent des douleurs 
inouies dans la poitrine vis-à-vis de 
l'endroit fraéturé : ces douleurs aug- 
mentent dans lesinfpirations, & pref- 
que toujours il y a crachement de fang, 
lequel provient de l'ouverture de quel- 
-ques vaiffeaux du poumon déchiré par 
les fragmens offeux. Trés-fouvent il 
y a emphysème à la paroi de la poi- 
trine où eft la frature , & quelquefois 
il fe manifefte des fignes d'épanche- 
ment. Les faignées, des topiques réfo- 
lutifs, des incifions foit pour faire 
ceffer l'emphysème, quand il devient 
général, foit pour redreffer ou retirer 
des fragmens qui enfoncés dans la 
-poitrine, irritent le poumon; enfin 
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Topération de l'empième pour évacuer 
la poitrine, s'il y a du fang épanché; 
telles font les reffources de l’art en pa- 
reil ces. 

Les fraétures des extrémités faites 
par des boulets ou des éclats de bom- 
be, fans lézion extérieure de la peau, 
font extrêmement dangéreufes à caufe 
des accidens de la commotion qui les 
accompagnent , & de l'état des parties 
molles cachées fous la peau qui dans 
ce cas eft la feule partie confervée 
dans fon entier. Les mufcles & tout 
ce qui les environne font meurtris, 
infiltrés de fang, contus & déchirés; 
c'eft au point que les bouts fraéturés 
font comme ifolés, qu'ils n'ont plus de 
liens qui les retiennent, & qu'au plus K- 
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ger mouvement on les fent jouer dans 
un vuide confidérable rempli de fang 
épanché. Depuis que je pratique dans 
les armées , j'ai beaucoup vu de ces 
fractures, à la cuiffe particulièrement, 
& rarement, j'ai vu les bleffés y fur- 
vivre. La réduction de ces fractures eft 
très-difficile, pour ne pas dire impof- 
fible : prefque toujours elles font avec 
fragmens. Faut-il incifer pour donner 
iffue à l'énorme quantité de fang épan- 
ché, & extraire les fragmens qui font 
entièrement libres? c'eft ce que j'ai 
fait plufieurs fois & fans fuccés. Je 
me fuis contenté d'autrefois de réduire 
le mieux poffñble , de donner au mem- 
bre la poftion la moins douloureufe, 


après l'avoir enveloppé de puiffans ré- 
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folutifs, & d'attendre enfuite que la 
nature après les premiéfs efforts m’eut 
fourni pour agir des indications pref- 
fantes. Je n'ai pas été plus heureux. 
Ce font prefque toujours la gangrène 
ou les accidens de la commotion qui 
dans ces cas tuent les bleffés. 

Lorfqu'un membre avait été frac- 
turé fans divifion extérieure de la peau, 
la fraéture, difoit-on vulgairement, 
avait été produite par le vent du bou- 
ler. Mais lorfqu'une groffe pièce de 
bois tombe fur la tête, n’arrive-t-il pas 
qu'ily « fracture, fans qu'ily ait pour 
cela divifion extérieure de la peau? 
feroit-on reçu à prononcer que le venr 


de cette pièce de bois a étéla caufe immé- 
diate d'une telle fracture? Il eft im- 
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poñfble que le boulet ou des éclaté 
de bombe fraéfïrent une partie fans 
I: toucher. Camment concevoir en 
effet que la colonne d'air pouffée par 
le boulet contre un membre, foit aflez 
denfe pour le fracturer ? il faudroit. 
fuppofer cette colonne entièrement 
folide & ne pas favoir que les parties 
qui la compofent, fe féparent dans 
tous les fens, quand elle eft pouflée 
par le boulet contre le membre. En 
admettant la poflbilité des fractures. 
ainfi faites par la colonne d’air pouffée 
violemment par le boulet, on feroit 
forcé de conclure que toutes les fois: 
qu'une partie eft touchée par le boulet, 
elle doit néceffairement être fraéturée ; 


cépendant nous voyons tous les jours 
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_dés portions de vêtemens, de peau & 
de mufcles même emportés par lacs 
tion immédiate du boulet, fans que 
pour cela il y ait fraéture. Cette vielle 
erreur qui me fait regretter le tems 
que je mets à la combattre, était fi 
fort enracinée qu'elle trouve encore 
aujourd'hui des défenfeurs opiniâtres, 
Sous Gilbraltar je reçus à l’ambu- 
lance un foldat qui étant debout dans 
une batterie françaife, avoit eu les 
deux tibia fraéturés à leur partie in- 
férieure, fans que la peau parut avoir 
fouffert.-Un de mes confrères à qui 
trente années de fervice & des airs 
tranchans avaient fait une efpèce de 
réputation, décida hautement que ces 


deux fraétures avaient été faites par 


… 
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le vent du bouler. Je me permis de. 
combattre fon opinion, avec toute la 
modération & les égards que je devois 
à fon âge; je lui fis répéter plufeurs 
- fois par le bleffé qu'à l'inftant du coup 
il avait les deux jambes rapprochées,: 
que les malléoles fe touchaient pref- 
que, & qu'il avait très-diftin tement 
fenti la preffion immédiate du boulet. 
Ce fut envain: il perfifta dans fon opi- 
nion, ou du moins il en eut l'air; 
il oppofa avec des expreflions de mé-: 
pris , fon expérience à ma jeunefle ; & 
je m'en fis pour la vie un énnemi irré- 
conciliable. Le bleffé que je viens .de 
citer, mourut le fixième jour gangrèné 
des extrémités inférieures & des acci- 
dens de la commotion. | 
Dans 
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- Dans ces fraétures il eft bien difficile 
de rétablir les partiesmolles. La cireuà 
lation des humeurs y :eft totalement 
dérangée ; le principe vital y eft fuffo- 
qué. Le chirurgien a beau faire, la. 
_gangrène fe déclare & fait des progrès 
prefque toujours interminables, Il ne 
faut pas cependant abandonner le 
bleffé. II convient de faire des inci- 
fions profondes & multipliées ; de pan- 
fer avec le ftirax; d'envelopper les 
parties de cataplafmes faits avec les 
quatre farines réfolutives , le quinqui- 
na, le fcordium, le camphre, le feE 
ammoniac;  d'arrofer : l'appareil avec 
l'eau-de-vie camphrée:; de faire pfen— 
dre du quinquina intérieurement, des 
bols camphrés & des boiffons acidules, 
C 
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Ces moyens ont eu quelquefois du 
fuccès & il ne faut pas les négliger. 

: Nous venons de parcourir les diffé- 
rens éffets des corps contondans, qui 
pouflés par la poudre à canon contre 
le corps humain , en détruifent la con- 
tinuité fans divifion extérieure. Voyons 
à préfent les effets de ces corps fur les | 
parties lorfqu'ils pénetrent leur fub- 


fance. 
MOVE 'TS TT PT L'I'E'S 


"faites par des balles en général. 


Les balles qui n'éfileurent que la 
peau, font des plaies fuperfcielles 
prefque fans éffufion de fang & dont 
la guérifon eft très-rapide, Celles qui 
pénètrent dans les parties, s’y logent 
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à des profondeurs différentes , où bien 
après y avoir fait un certain trajet, 
fortent par des: endroits plus ou 
moins éloignés de ceux par lefquels 
elles font entrées. Dans les premiers 
momens ces plaies préfentent des con- 
duits prefque cilindriques; mais bien- 
tôt les mouvemens du bleflé, la ré- 
traction inégale des parties divifées., 
le gonflement qui furvient, du fang 
épanché qui a élargi certains endroits, 
&c., donnent à ces conduits des for- 
mes irrégulières. Ces playes font droi- 
tes ou obliques. Leur obliquité dépend 
toujours de la réfiftance que les par- 
ties folides oppofent au mouvement 
de la balle à qui il faut bien peu de 
chofe pour s'écarter de fa première 
C 2 
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direction, Il eft effentiel de diftinguer 
cette! obliquité de’ celle qui n'eft'que 
Véffet du changement de fituation de 
Ja partie bleffée. . | | 
+ Les parois de ces playes font for- 
mées de vaifleaux de tout genre, par: 
dés nerfs, du tifa cellulaire", des 
mufcles. des tendons, des aponévro- 
fes, des os, des portions de vifcè- 
tes, &c. Ces parois font inégales, 
& n'offrent que des bouts fibreux, 
fanglans ; contus & déchirés des par- 
ties molles que je viens de nommer, 
Les playes faites par des balles ont 
une ou deux ouvertures ; quand elles 
en ont deux, l'une eft appellée l’en- 
trée de la balle, & l'autre la fortie, 
On a dit que l'entrée de la balle était 
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toujours plus étroite que la; fortie; 
mais je'ne fache pas qu'on ait jamais 
affigné la caufe de cette différence. 
Il me parait qu’on la trouvera faci- 
dement fi on veut fe rendre raifon de 
J'aätion progreffive des balles. Il eff 
néceffaire avant toute chofe d'établir 
pour principe que la rétraétion des 
parties divifées eft toujours en raifcn 
directe de la diftenfion qu’elles ont fouf- 
ferte. Ce principe pofé , l'explication 
fuivante fera vraie dans tous fes points. 
Les premières parties que la balle 
rencontre cèdent facilement, parce- 
qu'elle eft dans toute fa force, & qu'el- 
le les cautérife pour ainfi dire par {a 
witefle ; elles font peu diftendues. & 
leur rétraétion n’eft pas confidérable, 
C 3 
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Mais à mefure que la balle fait du 
chemin, fon mouvement éft ralenti 
par les réfiflances quelle éprouve ; 
elle agit plus long-tems fur les par- 
ties qui s’oppofent à fon pañlage; elles 
les diftendént davantage avant d'en 
pouvoir féparer les éléments; & cette 
féparation étant faite, il réfulte que 
l'efpace qui exifte entre les bouts di- 
vifés eft plus grand. Si cette manière 
de raifonner eft.jufte, les premières 
parties divifées par la balle offriront 
une ouverture moindre que celles qui 
auront été divifées les dernières, &' 
on aura alors expliqué pourquoi l’en- 
trée des balles eft toujours moins 
confidérable que la fortie. 11 eft une 
circonftance qui concourt à rendre la 
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fortie de la balle plus grande que 
fon entrée : c'eft lorfque près de fa 
fortie la balle rencontre un os qu’elle 
fraure & dont elle pouffle en avant 
quelques éclats. Ces portions offeufes 
déchirent alors la peau & aggran- 
diffent l'ouverture que la balle fe pra- 
tique pour fortir. | 

Le trajet des balles donne très-peu 
de fang à l'extérieur, à moins qu'il 
n'y ait quelque vaiffeau principal d’ou- 
vert, & même lorfque cela arrive, il 
en découle très-peu par les ouvertu- 
res de la balle : j'en excepte le cas où 
le vaifleau ouvert eft très-près de La 
peau, car alors il n’ÿ a rien qui s'op- 
pofe à fa fortie. S'il en eft éloigné, 
le fang pañle tout de fuite de l'ou- 
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verture du vaïfleau dans les mailles 
du tiflu cellulaire, il fe fait un en- 
gorgement dans cet endroit, il s’y for- 
me beaucoup de caillots & néceflai- 
rement, alors il doit paraitre peu de 
fang à. l'extérieur. Les ouvertures de 
la balle.étant diminuées par. le bour- 
foufflement furvenu aux parties cel- 
luleufes environnantes, & ceflant le 
plus fouvent d’être paralleles au tra- 
jet de la playe à qui le changément 
de fituation de la partis bleffée . & 
le gonflement inégal furvenu ont don- 
né diverfes inflexions | appofent à 
leur tour des, obftacles prefqu'infur- 
montables, à la fortie du fang. 

On ne fera pas étonné du peu de 
fang que rendent les playes faites par 
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des balles, fi on fe donne la peine 
de revenir, un inftant fur leur ma- 
nière d'agir. Les vaiffeaux fanguins 
à l'endroit de leur divifion ont été 
comme çautérifés par le frottement 
vif & rapide qu'elles ont exercé fur 
eux ;.ils fe font retirés profonde, 
ment , & leurs bouches froncées ont 
été fe cacher derrière & parmi les 
bouts des fibres dont la rétraétion. & 
été moins confidérable que “la leur, 

Les playes faites par, des balleg 
font fimples ou compliqués. | 


DES PL A VES SIMPLES 


fares par fe balles. ” 


" 


Ce font celles qui n race reflet F4 
du parties molles dont la lézion n$ 
Css 
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{aurait être un obftacle au libre exer2 
cice des fonctions principales de l’é- 
conomie animale. Telles font celles- 
qui n'intéreffent que la peau, le tiflu 
cellulaire, des petits vaiffeaux, des 
nerfs fubalternes & les mufcules fu: 
perficiels. Ces playes ne préfentent au 
Chirurgien d'autres indications à rem- 
plir que des dilatarions , l’exrraétion 
des corps étrangers, le paflage des fé- 
tons, l’applicarion des topiques , € un 
appareil convenable: Iq + 


DES DrPATATIONS. 


Les dilatations, ainfi appellées très- 
improprement, ne font que des inci- 
fions plus ou moins profondes aux | 
euvertures de la playe , faites dans 
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lintention de préparer à la matière 
de la fuppuration une ifue: libte. 
Ces incifions doivent s'étendre juf: 
qu'aux brides aponévrotiques mufcu- 
leufes, celluleufes, qui étrangleraient 
infailliblement les parties divifées’ à 
l'époque de l'engorgement par lequel 
elles doivent pafler avant d'entrer en 
fuppuration. Je ne connois pas de cas 
qui difpenfent de ces: dilatations 23e 
n’en ‘excepte pas même les plaÿes di 
bas-ventre. Toute playe faite par des 
balles doit fuppurer ; c'eft un prin< 
cipe inconteftable. D'après cela le 
Chirurgien saura toujours à fe louer 
d’avoir ouvert une grande porte à læ 
matière de la fuppuration. Toujours 
faute de pareilles incifions ‘és mala- 
cC 6 
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des ont fouffert des douleurs plus 
longues. & plus aiguës ; ils ont été 
 éxpofés aux dangers des reflux ; il 
s'eft formé des abcès, de longues fu- 
fées , & le traitement à été infini- 
ment plus long. 
.Ces incifions doivent être prati- 
quées avec méthode. Il y a des regles 
à fuivre quant au lieu où elles doi- 
vent être faites ; quant aux inftrumens 
à employer pour les faire; quant aux 
précautions qu'il faut prendre en les 
pratiquant ; enfin quant à l'étendue 

qu'il faut leur donner. 


D'U"UET ET 
où ‘il faut les pratiquer. 


Les ouvertures des playes faites pat 
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des balles font circulaires; il ne s’a- 
git que de les rendre oblongues par 
deux incifions oppofées. Qu'elles foient 
toujours faites dans une direction pa-’ 
rallèle à celle des fibres, des mufeles : 
(toutes les fois que cela £e pourra) 
voilà le précepte ; ainfi aux extrêmités 
elles feront parallèles à l'axe du 
corps; au bas- ventre elles fuivront, 
autant que poflible, la direcion des 
fibres abdominales ; à la pattie anté- 
tieure de la poitrine elles feront pref- 
que tranfverfales, je veux dire dans 
la direétion des fibres des mufcles 
peétoraux, 
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DES INSTRUMENS 


à employer pour les faire. 


Un biftouri droit | moufle à fon 
extrémité , & une fonde cannelée 
fuffifent. Il eft très - peu de cas où le 
doigt indicateur du Chirurgien ne 
puiffe pas être introduit dans la playe; 
c'eft un conduéteur animé , le meil- 
leur de tous les conduéteurs. Comme 
il eft le plus sûr. il vaut mieux, lor£- 
que les ouvertures font petites, que 
le bleffé fouffre un peu de fon in- 
troduétion, que de le rejetter pour la 
fonde cannelée. On eft maître du biftou- 
ri quand le doigt n’en quitte pas l’ex- 
trémité, Ce doigt introduit dans l4 
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playe tranfmet au Chirurgien le fen- 
timent de ce qui doit être coupé & 
de ce qui ne doit pas l'être; il Le di- 
rige en quelque manière. Ge font des. 
avantages qu’on ne trouve pas dans la 
fonde cannelée. Le biftouri doit avoit 
la pointe moufle afin qu'elle puiffe 
facilement couler le long du doigt: 
Le Chirurgien tâtera s'il n'y a point 
de brides : s’il en reconnait il conduira 
l'extrémité du biftouri , toujours à La 


faveur du doigt, & il les coupera. 


DES PRÉCAUTIONS 
. qu'il faut prendre en les pratiquant. 


Elles feront relatives aux parties 
voifines ; fouvent le Chirurgien eft 
obligé de pratiquer ces incifions dams 
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des endroits environnés de parties ref: 
pectables. Tantôt c'eft un gros. vaif- 
feau dont il faut s'éloigner ; tantôt 
c'eft un nerf confidérable qu'il ferait 
dangereux de couper; enfin ce fera 
toujours à la clarté du flambeau ana- 
tomique que ces. opérations. feront 


pratiquées. 


DE L'ÉTENPUE | 
qu'il faut donner à ces incifions. | 
AL n'eft pas pofüble, d'établir à cet 

égard de règle bien poñtive. Elle 
fera relative à la largeur du trajet de 
la balle, trajet qu'on aura eu foin 
de bien. reconnaitre. .11 fufira que 
ges incifions: ayent xendu les ouver- 


&ures.de la playe plus grandes que 
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fon trajet, de fept ou huit lignes, 
tantôt un peu plus, tantôt un peu 
moins. Ce fera à peu près la même 
mefure pour la profondeur. Il eft des 
cas où le chirurgien fera obligé de 
s'arrêter plus près qu'il ne voudrait: 
fi l'inftrument avançait encore. d’une 
ligne, il courrait les rifques d'avoir 
une grande hémorragie. Il vaut mieux 
dans ce cas s'abandonner aux incon- 
véniens qui réfultent des dilatations 
infuffifantes que de braver imprudem- 
ment le danger. Les dilatations faites, 
le chirurgien avant de s'occuper de la 
balle s'afurera avec le doigt indica- 
teur s'il ne s'eft pas introduit avec 
elle des portions de vêtemens ou des 
morceaux de fon enveloppe , papier 
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ou linge; & s'il en trouve il les ex- 
traira avec des pinces. 


DE L’'EXTRAGCTION 
des Balles. 


Lorfque des balles font reftées dans 
les parties, il faut les chercher & en 
faire l'extraétion. Si le trajet eft court 
on les trouvera facilement & on les 
extraita de même ; s'il eft long & 
profond, la découverte en fera plus 
difficile & leur extraétion plus labo- 
rieufe. Les recherches faites avec le 
doigt font toujours les plus füres: à la 
vérité elles ne peuvent pas être pouf- 
fées très-avant, & dans bien des cas 
elles font infufhifantes. N'importe, on 


aura acquis des connaiffances locales 
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que la fonde ne donne pas. J'ai tou 
jours defiré que les boutons des fon- 
des fuffent plus gros : on les introduit 
plus facilement dans les playes; tan- 
dis que lorfqu'ils font petits, ils s’en- 
gagent fouvent dans leurs parois à 
l'endroit où elles font plus étroites 
& où elles changent de direction. 
Pour bien fonder le trajet des balles 
il faut donner à la partie bleffée la 
fituation qu'elle avait dans l’inftant de 
la bleffure. On queftionne le bleffé, 
& c'eft à lui à orienter le chirurgien, 
Quelquefois en donnant à la fonde un 
peu de courbure, on abrège les dif- 
ficultés. J'ai vu des chirurgiens s’opi- 
niâtrer à chercher la balle dans la 
playe , tandis qu'elle était fous la 
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peau à quelque diftance de fon en- 
trée. Avant donc de fonder il faut 
toujours la chercher fous les tégu- 
mens ; fi on l'y trouve, on aura 
épargné au bleflé des recherches lon- 
gues, inutiles & douloureufes. En 
général on doit être très - circonfpect 
fur l'ufage de la fonde. Combien de 
fois n’a-t-elle pas renouveilé des hé- 
morragies graves! Il arrive fouvent 
que des balles fe font nichées fi pro- 
fondément dans les parties, qu'il eff 
impoñfñble de les y découvrir. Il ne 
faut pas exercer de violence, Si aprés 
les premières tentatives on ne les 
trouve pas, il vaut mieux les aban- 
donner. Lerfque les parties ne pour- 
ront fupporter leur préfence il fur- 
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viendra des accidens locaux, des ab- 
çès dont le chirurgien hâtera la ma- 
turité, & du fond defquels il Les ex- 
traira facilement. Il n'eft pas rare 
que Les parties fe foyent accoutumées 
à leur préfence,.& ilen eft qui ont 
refté eachées toute la vie fans avoir 
caufé la plus petite incommodité. 
Lorfqu'on a reconnu le fiège de la 
balle ; il faut procéder à fon extrac- 
tion : fi elle fe préfente fous la peau 
ou les mufcles fuperficiels, on fait 
une incifton à ces parties fur la balle 
mème jufqu'à ce qu'on l'ait entière- 
ment mife à nud. Cette inc'fion doit 
être faite dans une direction parallèle 
à celle des fibres des mufcles, & c'est 
ordinaiement la groffeur de la balle 
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qui en règle l'étendue. Les doigts 
feuls du chirurgien , une feuille de. 
myrthe qu'on fait fervir d'élévatoire, 
des pinces à panfement fuffifent pour 
cette extraction. Toutes les fois qu'on 
fentira la balle fous les tégumens on 
l'extraira par une incifion, quand mê- 
me on pourrait la retirer par l'ou- 
verture de la playe : j'en excepte le 
cas où le trajet n'aurait guères plus 
au de-làd’un pouce de longueur. 
Cette incifion facilite la fortie du pus ; 
& abrège fingulièrement Îe traite- 
ment. 

Lorfque la balle a été reconnue 
dans le fond de la playe avec le 
doigt ou la fonde , & que les dilata- 
tions ont été faites convenablement 3 
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on va la chercher avec des tires balles. 
Les tires - balles ordinaires font 
des inftrumens en forme de pin- 
ces à panfement , mais plus allon- 
ges & plus forts , terminés par deux 
platines concaves dans lefquelles fe 
loge la balle lorfqu'on rapproche les 
branches de ces inftrumens. IL y a 
d'autres tires-balles que je préfère à 
ceux-là , en ce qu'ils peuvent fervir 
à l'extraétion de toutes les balles, 
de celles qui ont confervé leur. forme 
orbiculaire comme de celles qui l'ont 
perdue. Ils font auffi à peu près de 

même que les pinces à panfement. 
Leurs extrêmités font plus épaifes , 
rentrent un peu, & font armées d’af- 


pérités mieux prononcées, Avant d'in- 
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troduire les tire-balles il faut les 
tremper dans de l'huile ; ils entreront 
de cette manière plus facilement , & 
le bleffé en fouffrira moins. On in- 
troduira, fi cela fe peut, ces inftru- 
mens fermés, le long du doigt indi- 
cateur qui rendra l'appréhenfion de 
la balle plus facile toutes les fois que 
fon extrémité pourra l’atteindre. Lorf- 
que les extrémités fermées de ces inf- 
tumens feront fur la balle, on les 
ouvrira avec beaucoup de précau- 
fion & on les conduira fur fa fur- 
face jufqu’à fes parties latérales. Alors 
on refermera ces inftrumens, Si on 
fent la balle bien engagée, on la dé- 
logera par des mouvemens: latéraux 
& on la retirera enfuite dans La di- 

rection 
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rettion de la playe. Il arrive fouvent 
que le chirurgien neft appellé qu'à 
l'époque où les accidens locaux fe 
font déja manifeftés. IL eft déja fur- 
venu un gonflement confidérable, les 
douleurs font augmentées, & le trajet 
‘de la playe eft fermé à toute forte 
d’inftrumens. Il fe contentera dans ce 
cas de fimples dilatations ; il attendra 
que la fuppuration arrive : le relâche- 
ment qu’elle amenera lui permettra 
de faire avec fuccès des tentatives 
pour l'extraétion. Ce fera fon affaire” 
de hâter ce moment par l'emploi de 


topiques relàchans. 


CAT 4 


Du PASSAGE DES SÉTONS. 


Les fétons font des bandelettes de 
vieux linge étroites, éfilées fur les 
côtés & d’une longueur indéterminée, 
qu'on conduit dans le trajet des playes 
faites par des balles. On n'a quà fe 
repréfenter l'état des parties molles 
qui ont été divifées. C'eft une quan- 
tité prodigieufe de fibres , de vaif- 
feaux, de nerfs, contus, déchirés, & 
dont les extrêmités privées de vie 
doivent tomber en fuppuration. C’eft 
pour hâter la chüûte de ces parties, 
pour en nétoyer le trajet de la playe 
qu’on a imaginé les fétons. L’ufage 
des fétons ne fe borne pas fimple- 


ment à cet objet ; ils nétoyent encore 
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la playe des morceaux de vêtement 
que la balle a pouffés devant elle, & 
quelquefois des débris de fon enve- 
loppe, comme des morceaux de pa- 
pier, de linge , &c. 

Il y a des playes faites par des 
balles qui contre - indiquent l'emploi 
des fétons ; telles font celles où il y 
a à craindre le retour d'une hémor- 
ragie confidérable. Le frottement du 
féton contre les parois du trajet pour- 
rait détruire un caillot déja formé & 
devenir par là très - préjudiciable. Il 
eft des playes compliquées de fracas 
d'os qui rejettent le féton. J'ai vu 
des chirurgiens fubjugués par la rou- 
tine les employer dans ce cas. Leur 
paflage dans la playe occafionnait des 

D 2 
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douleuts inouies ; ils s’accrochaient 
aux pointes offeufes , ils tiraient fur 
les fragmens offeux dont ils déran- 
geaient la bonne poñition , & produi- 
faier t enfin toute forte de maux fans 
p'ocurer un feul bien. 

On pañle les fétons dans les playes 
avec une fonde droite terminée à une 
de fes extrêmités par un bouton, & 
à l’autre , par une ouverture longitudi- 
male. Il eft bon d’en avoir de diffé- 
tentes longueurs & de différentes 
groffeurs. Ces fondes doivent être d’un 
argent fufceptible de fe plier aux dif- 
férentes courbures qu'il plaira au chi- 
rurgien de leur donner. Je ne con- 
nais rien de plus mal entendu que 
les fondes brifées ; elles font trop 
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fortes : l’ouvrier n’a pas pu employer 
de l'argent fléxible à caufe de la vis 
qui n'auroit pas eu aflez de folidité 
pour contenir les deux moitiés qui 
compofent ces inftrumens. On a très- 
mal-à-propos paflé fur les inconvé- 
niens de ces fondes brifées en faveur 
du très- petit avantage quelles ont, 
pour le chirurgien feulement, d’être 
commodément placées dans des étuis 
portatifs. 

Avant de pañfer le féton il faut en- 
duire d’une couche de cérat ou de 
digeftif fimple toute la portion qui 
doit pafler dans le trajet de la playe : 
& dont l'extrémité fera étroite, afin 
qu'unie à la fonde elle faffe moins 
de volume ;le refte fera roulé molle- 

ment, D 3 
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Si la playe a fes deux ouvertures, 
que l’une foit fupérieure & l’autre in- 
£érieure , il faudra pañler le féton & 
le faire courir de la fupérieure à l'in- 
férieure; de cette manière les matières 
purulentes & les corps étrangers fe+ 
ront entraînés plus facilement. Tou- 
jours avant de pafler le féton on 
aura égard à la fituation dans laquelle 
on aura projetté de tenir la partie 
bleffée pendant le traitement ; fans 
cette attention , il pourrait arriver 
qu'après avoir convenablement fitué 
la partie, le féton ne fe trouvât pas 
placé comme il devrait l'être. 

Il arrive fouvent au chirurgien de 
rencontrer des trajets longs , obliques 


& profonds qui ne lui permettent em 
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aucune manière de découvrir la balle, 
mais qui font difpofés de façon que 
dans certains endroits ils font près des 
tégumens, Il pratiquera alors une con- 
‘tre-ouverture & voici qu'elle fera la 
manière de procéder. Il introduira de 
la main gauche dans la playe une 
fonde enfilée d’un féton jufqu’à l’en- 
droit où le trajet de la balle fera voi- 
fin de l4 peau. IL s'arrêtera dans cet 
endroit ; il pouffera enfuite avec beau- 
coup de ménagement le bout de la 
fonde, de manière à faire faire à la 
peau un peu de faillie. Lorfque des 
doigts de la main droite il aura fenti 
la fonde à travers des tégumens , il 
découvrira dans cet endroit le trajet 
de la playe par une incifion qui lui 
D 4 
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fera perpendiculaire, falüt-il y com- 
prendre des mufcles ; il retirera en- 
fuite la fonde & le féton par cette 
contre-ouverture. Ce qui reftera du 
trajet depuis la contre-ouverture juf- 
qu'à la balle fera dilaté convenable- 
ment & dune manière favorable à 
7 ose des matières. 

‘u y a des balles qui après avoir 
parcouru dans les parties un chemin 
fort long, ont encore confervé aflez 
de force pour fe procurer une iffue 
dans des endroits extrêmement éloi- 
gnés de leur entrée. Il n'y a pas 
moyen, de fonder tout le trajet; il 
eft trop oblique , & d’ailleurs on n’a 
pas des fondes affez longues. Si la 


contre-ouverture eft pratiquable, c’eft 
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encore là le cas de l'employer. II 
arrive quelquefois qu'elle permet de 
pafler un double féton, l’une de l'en- 
trée de la balle à la contre-ouverture, 
l’autre de la contre-ouverture à la 
fortie de la balle. 

On ne dégagera le féton de la fonde 
que lorfque celle-ci en aura entraîñé 
hors de la playe à peu près deux 
pouces. Ce qui reftera à la partie op 
pofée fera enveloppé d'un linge & 
placé de manière à pouvoir être ga- 
ranti du contaét des matières puru- 
lentes. 

L'époque où on doit faire marcher 
le féton eft celle où Les accidens ent 
diminué d’intenfité, & où le pus com- 
mence à fortir par les ouvertures de 

D ; 
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la playe. Avant cette époque, il eft 
fortement ferré dans le trajet par l’en- 
gorgement des parties enflammées. 
On le traînerait fans fruit, avec beau- 
coup de douleur pour le bleffé, & 
au grand rifque d'aggraver les accidens. 
Lorfque le moment de faire marcher 
le féton eft arrivé, on charge la par- 
tie deflinée à remplacer celle qu'on 
va faire fortir, d'un digeftif fimple 
& coulant ; on tire d'une main la 
courte extrêmité, pendant que de 
l'autre on tient foulevée la portion 
chargée du médicament, celle-ci en- 
tre fans douleur , fi on la tire dans 
la vraie direction du trajet. Lorfqu’on 
veut continuer l'ufage du féton & en 


paffer un nouveau, parce que l’ancien 
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eff fini ou gâté, on coupe l'ancien 
à un pouce de la playe, & on y fait 
une boutonnière dans laquelle on pafle 
l'extrémité du nouveau féton qu'on a 
eu foin de couper très-étroite. On 
renverfe enfuite cette extrémité de 
manière à lui faire former une an Be. 
On enduit de digeftif les deux cd 
ainfi réunis , on tire doucement l’an- 
cien , le nouveau fuit & parait du 
côté oppofé, 

Dans les premiers tems la marche 
du feton fait peu de douleur au bleffé; 
les nerfs font défendus par les par- 
ties contufes en fuppuräation , & dont 
la chûte eft prochaine, Lorfque ces 
parties font tombées , & que la dé- 
terfion de la playe eft à fa fin, l'irri | 

D 6 
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tation que caufe le féton eft de plus 
en plus confidérable ; parce qu’alors 
il agit à nud fur les nerfs. IL eft des 
bleffés extrêmement fenfibles à qui le 
paflage des fétons caufe des douleurs 
inouies, & on eft obligé fouvent mal- 
gré foi de les leur ôter avant l'épo- 
À où on a coutume de les fuppri- 
mer. Cette époque eft celle où le pus 
mentraine plus des portions fibreufes, 
où il eft blanc, épais, & peu abon- 
dant, Quand. on Ôtera les fétons, on 
aura pour toute attention de couper 
très-près de la playe le bout qui de- 

vra fortir le dernier. 
Lorfquon a fupprimé les fétons il 
veft plus queftion que de procurer 
le recollement des parois de la playe, 


dd, € 
& on y parvient par la compreflion. 
On place des compreffes un peu épaif- 
fes & graduées entre les ouvertures, 
& enfuite on les ferre fortement pat 
des tours de bande. Il ne faut pas 
que le chirurgien néglige la gradation 
des compreffes. Le milieu du traj t 
eft la partie de la playe dont 1.8 
collement eft le plus indifpenfable; il 
faudra donc que les compreffes foyent 
trés-épaifles à leur centre, & que leur 
épaiffeur aille en diminuant vers leurs 
bords. Infenfiblement on diminuera 
cette gradation, & elles finiront par 
être auf épaifles à leur bord qu’à 
leur centre. Il y a des playes dont la 
fituation permet au chirurgien d’éta- 
blir les moyens compreflifs de ma- 
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nicre À n'être pas obligé de les Ôter 
lorfqu'il faut renouveller le panfe- 
ment des ouvertures de la playe; cela 
vaut infiniment mieux, la compreflon 
eft plus conftante & plus fixe au mé- 
me endroit. Le premier jour de a 
compreffion le bleffé fouffre un peu, 
Mais il en eft prévenu, & cette dou- 
leur eft néceffaire pour le recolle- 
ment, À la levée de l'appareil le 
chirurgien trouve beaucoup moins 
de matière que lorfque le féton était 
en place : elle diminue tous les jours, 
& la cicatrice des ouvertures fe fait 
très-vite. Quoique les parois du tra- 
jet foyent bien recollées & que la 
cicatrice foit faite , il eft bon, pour 
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plus de fureté, de continuer encore 
quelque tems la compreffion & d'em- 
pècher l’action des mufcles qui paf- 
faient fur le trajet , ou qui l’avoifi- 
naient. 


DE L'APPLICATION 


des tropiques. % 


Pour bien diriger le choix des to 
piques dans les playes fimples faites 
par des balles, il faut avoir égard 
aux différens tems qu’elles parcourent. 
Il y en a quatre à diftinguer. 1°. Ce- 
lui qui fuit de près l'inftant où elles 
ont été faites. 2°. Celui où le gon- 
flement inflammatoire fe manifefte, 
3°. Celui où la fuppuration eft par- 
faitement établie. 4°. Celui où ik 
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n'eft plus queftion que de tarir Îa 
fuppuration & de cicatrifer. 

. Toutes les playes fimples faites par 
des balles préfentent l’idée de parties 
contufes, déchirées; de fang échappé 
de fes vaifleaux, & dont une partie 
a caufé des infiltrations. Un digeftif 
doux, fait avec de l'huile d'olive & 
des jaunes d'œuf , introduit dans le 
trajet de ces playes avec des fétons, 
& dont on aura chargé des pluma- 
ceaux qui feront appliqués fur les 
ouvertures , calmera les douleurs, 
relâchera les extrêmités des vaiffeaux 
divifés, & difpofera ainfi à une bonne 
fuppuration. Je ne vois pas d’incon- 


vénient dans les premiers momens à 


envelopper la partie de comprefles 
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trempées dans quelque mélange réfo- 
lutif comme dans de l'oxicrat ou 
dans de l’eau commune animée d’un 
peu d’eau-de-vie. Nous avons dit que 
dans ces playes il y avait des vaiffeaux 
divifés dont le fang avait caufé des 
infiltrations. Ces légers réfolutifs n’y 
remédieront-ils pas pendant les pre: 
mières vingt-quatre heures? On a beau- 
coup trop déclamé contre les topiques 
réfolutifs dans les playes des armes à 
feu. C'eft à tort : il fallait en régler 
l'emploi, & non pas en profcrire l’u- 
fage. Le fecond jour les douleurs de 
la playe & des environs augmentent; 
il y furvient de la chaleur, du gon- 
flement ; la fièvre arrive , & ces 


accidens qui font ceux de la’ fuppu- 
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ration vont ainfi en croiffant jufqu'au 
cinquième , fixième jour, époque où 
elle eft parfaitement établie. Lorfque 
ces accidens inflammatoires fans lef- 
quels il ne faurait y avoir de fup- 
puration, commencent à fe manifef- 
ter, il faut fubitituer aux topique 
réfolutifs les topiques emolliens qui 
relâcheront la partie, en calmeront 
la douleur & faciliteront ainfi le tra- 
vail de la nature. Je préfère les ca- 
taplafmes aux décoétions émollientes 
dont on arrofe la partie bleffée; ellés 
font trop fujettes à fe refroidir, quel- 
que foin qu'on ait de les renouveller ; 
au lieu que les cataplafmes confer- 
vent leur chaleur & tiennent la partie 
dans un bain continuel. Lorfque la 
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fuppuratien eft parfaitement établie, 
que la partie n'a plus cette extrême 
fenfbilité qui rendait l'emploi des 
émolliens indifpenfable, on les fup- 
prime. Le chirurgien fait marcher les 
fétons , continue Le même digeftif, 
& laifle la nature aller toute feule 
dans le travail de la fuppuration. Lorf- 
que l'époque de la fuppreffion des 
fétons eft arrivée , il les ôte pour ne 
s’occuper que de tarir la fuppuration 
& de fermer la playe : il employe 
pour cela la compreffon le long du 
trajet, il panfe les ouvertures de [a 
playe avec de la charpie fèche, il en 
touche, s’il le faut, les chairs fon- 
geufes avec la pierre infernale , & il 
conduit ainfi les parties au recollement 
& à la cicatrice, 


ME d2. 
NOD'E! L'APP A REUI. 


Il eft très-difficile , par rapport aux 
appareils des playes faites par des 
balles, de prefcrire des règles qui con- 
viennent à tous les cas. Il faudra tan- 
tôt des bandages à plufieurs chefs, 
tantôt des bandages figurés en T, 
quelquefois en triangle. Cela dépen- 
dra de l'endroit où fera fituée la playe, 
Ce fera au génie du chirurgien à va- 
rier les appareils felon les circonttan- 
ces. La feule obfervation que j'aie à 
faire quant aux playes faites par des 
balles, (& qui doit s'étendre fur les 
appareils de toutes les playes des 
armes à feu indiftinétement ) c’eft 


qu'il ne faut dans les premiers tems 
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gèner en aucune manière les parties. 
Les appareils les moins ferrés font les 
meilleurs:il fuffra qu'ils puiffent con- 
tenir la charpie & les topiques. Le 
gonflement de la partie bleffée eft 
indifpenfable pour La fuppuration; 
ainfi tout appareil qui mettroit des 
bornes à ce gonflement feroit préju- 
diciable. À mefure que le traitement 
avancera on pourra ferrer davantage, 
& ce fera au chirurgien à n’employer 
que le degré de force néceffaire, 
lorfque pour le recollement des par- 
ties le moment de faire une plus forte 
compreflion fera arrivé. 

Lorfque le bleffé fera panfé, on 
le mettra dans la fituation la moins 


douloureufe & la plus favorable à 
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l'écoulement des matières, on lui ti- 
fera un peu de fang, & on attendra 
les accidens inflammatoires ; fi ces 
accidens ont beaucoup d'intenfité , on 
oppofera de nouvelles faignées à leur 
progrès. 
D'AS CPI AVES 
compliquées 
faites par des balles. 


Pour ne rien omettre de ce qui 
concerne ces playes, nous examine- 
rons 1°. celles des extrémités, 2°, 
celles de la tête , 3°. celles de la poi- 
trine, 49. celles du bas-ventre, 


as 
DES COMPLICATION 
des playes des Extrémités faites par 
des balles, 


Les complications de ces playes 
font des hémorragies, des fractures, 
des paralyfies partielles, des mouve- 
mens convulfifs , le tétanos , des ab- 
çès confidérables | des reflux des 


matières purulentes, la gangrenne. 
DES HEÉMORRAGIES. 


Le danger des hémorragies dans 
ces playes fera d'autant plus grand 
que le vaifleau artériel ouvert fera 
plus gros, plus profond, & plus près 
du tronc. Lorfque le vaiffeau artériel 
fera gros & fuperficiel , rien ne s'op- 


pofera à la fortie du fang, & fi Île 
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bleffé ne reçoit un prompt fecours 
en peu de tems, il périra d'hémorra- 
gie. Si le vaiffeau ouvert eft gros & 
fitué profondément, des circonftances 
particulières pourront ralentir & fuf- 
pendre pour un tems Îa fortie du 
fang. Ces circonftances feront, le 
changement de direétion du trajet de 
la playe occafionné par ure nouvelle 
pofñition du membre, l'infiltration des 
parties qui aura diminué le trajet, le 
gonflement furvenu à raifon de l'in- 
filtration, des petits caïllots qui fe 
feront formés de diftance en diftance. 
Ces caufes féparées ou réunies ren- 
dront la perte du fang plus lente, 
& donneront aux fecours le tems 


d'arriver. Dans les grandes hémorra- 


gies 
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gies les bleffés tombent très - vite en 
fyncope, & fi dans ce moment où 
les forces font prefque éteintes , il ne 
fe forme un caillot à l'ouverture du 
vaifleau , difhicilement ils fe relèvent, 

Le premier foin du chirurgien 
dans les grandes hémorragies fera de 
comprimer le tronc artériel principal 
du membre au-deflus de la playe, 
à l'endroit où il fera le plus près de 
la peau, & où les parties qui feront 
derrière lui , fourniront un point 
d'appui commode : cette compreffion 
fera faite avec une petite pelote tenue 
par des aides intelligens qui fe rele- 
veront. Les dilatations feront prati- 
quées comme de coutume. On intro- 
duira le plus avant poflible & fans 

E 
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éffort des pelotons d'agarie & de 
charpie faupoudrée de colophane. On 
éniveloppera le tout de compreffes 
fèches qu’on aflujettira avec des tours 
de bandes médiocrement ‘ferrés. Le 
bandage fera continué jufqu'à l'ex- 
trêmité du membre, afin de préve- 
nir Flengorgement qui furviendrait 
au-deflous de la playe , fi on ne 
rendoïit pas de cette manière la cir- 
culation tout-à-fait uniforme. On en- 
tretiendra le bleffé dans un grand 
état de faibleffe par une diete rigou- 
reufe & de petites faignées dont le 
pouls réglera le nombre. La compref- 
fion avec la pelotte fera continuée 
par les aides : elle fera fans compa= 
raifon préférable à celle qu'on obtient 
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du garrot & du tourniquet de M, 
Perir , toutes les fois quon aura à 
faire à des aides exercés. Le garrot 
en comprimant la circonférence du 
membre empêche le retour du fang, 
détermine en peu de tems au-deffous 
du lien un engorgement confidérable, 
& fouvent la gangrêne, fi on s’obf- 
tine à le laiffer. Lorfqu’on n’a perfonne 
à qui on puifle fe fier, on met en 
place le tourniquet à vis. Les pe- 
lotes de ces tourniquets font prefque 
toujours mal faites, elles font trop 
grandes & trop molles. Lorfqu'elles 
feront étroites, longues & dures elles 
comprimeront plus fürement le tronc 
atériel, & il faudra beaucoup moins 
de force pour les faire agir. 


Il eft des hémorragies qui cèdent 
hs 2 
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aux moyens que je viens d'indiquer ; 
mais il en eft d'autres qui leur réfif- 
tent. Le chirurgien dans ce cas fera 
obligé d’incifer plus profondément 
pour découvrir leur fource, & de 
pratiquer enfuite des ligatures. Il eft 
rare que des balles qui ouvrent des 
branches principales ne les coupent 
pas en totalité ; on a bien de la peine 
alors à faifir les bouts du vaiffeau 
coupé, & la difficulté fera bien plus 
grande fi le vaiffeau coupé eft pro- 
fond , & qu'on ne puiffle parvenir 
jufqu'à lui qu'à travers des parties 
infiltrées & inondées de fang. On 
donnera alors aux incifions plus de 
longueur & de profondeur. On dé- 
gagera les environs du vaiffeau de 
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tous les caïllots qui s'y rencontreront; 
on fe fera donner du fang par l'aide 
qui pendant l'opération aura été char- 
gé de la pelote; & lorfque l'ouverture 
du vaifleau fera bien reconnue, on 
paffera des aiguilles courbes enfilées 
de ligatures cirées qu'on ferrera d’un 
nœud double & puis d’un nœud fim- 
ple. On fait toujours deux ligatures 
June au-deffus de l'ouverture du vaif- 
feau, & l’autre au-deffous. On com- 
mence par la fupérieure comme la 
plus preffante, & on finit par l'infé- 
rieure qui prévient l’hémorragie des 
branches récurrentes. Quand on le 
peut, on pañle une troifième ligature 
qu'on appelle ligature d'attente ; elle 


cit fupérieure aux denx autres, & on 
E 3 
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ne la ferre que lorfque la première 
faiteeftinfuffifante. Lesligatures feront 
bien faites lorfque l'aide ceffant de 
comprimer avec la pelote il ne vien- 
dia. plus de fang dans le fond de la 
playe. S'il était poffible de faifir avec 
des pinces les bouts du vaiffeau cou- 
pé, de les ifoler & deles lier enfuite, 
ce ferait bien plus avantageux que de 
pañler des ligatures avec des aiguilles 
qui toujours, quelqu'attention qu'on 
À y apporte, intéreffent des parties fen- 
fibles dont la lézion & la compreflion 
attirent des accidens très - fâcheux, 
comme des douleurs exceflives fou- 
vent accompagnées de mouvemens 
convulffs & fuivies de gangrêne- Je 
me connais pas dans les playes des 
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armes à feu d'opération plus défa- 
gréable pour les chirurgiens que les 
ligatures de ces artères profondes, 
principalement lorfque la fource de 
l'hémorragie fe trouve derrière des 
mufcles épais. Malgré foi on eft forcé 
alors à de grands délabremens afin 
de découvrir le vaifleau ouvert. Ce 
‘font là de ces grandes opérations aux- 
quelles on ne fe détermine qu'avec la 
plus grande répugnance, & qui exi- 
gent beaucoup de réfolution : ce font 
pourtant les feules qui puiffent fauver 
Ja vie aux bleffés. 

Lorfqu'une balle a coupé le trone 
principal d'un membre , le bleffé 
ne furvit guères à cet accident : les 


fecours arrivent après quil a perdu 
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prefque tout fon fang , & on ne peut 
guère rien fe promettre de leur efi- 
cacité. On pratiquera la ligature fi le 
vaiffeau n'eft pas loin de la peau; 
mais fi fa divifion eft dans un endroit 
où il eft entouré de beaucoup de 
mufcles, l’amputation eft indifpenfas 
ble. | 

DES FRACTURES. 


Lorfque les balles à une très - pe- 
tite portée frappent direétement les os 
longs des extrémités, elles les fraétu- 
rent. Les fractures des os longs dans 
leur partie moyenne font ordinaire- 
ment avec éclats à caufe du peu de 
duétilité des élemens de leur fubf- 
tance compaéte. Lorfque des balles 


Cros i 
atteignent les extrémités des os longs, 
elles traverfent quelquefois de part en 
part leur fubftance fpongieufe, & 
d'autrefois elles y reftent engagées. Il 
eft facile de reconnaitre Les fraélures 
des os longs à leur partie moyenne. 
Le membre eft dans une direction 
vicieufe & comme plié dans l’endroit 
fracturé. Le bleffé ne peut le foule- 
ver fans en augmenter la difformité, 
” & fans éprouver des douleurs aiguës z 
le toucher achève Ka conviction. 

On pratiquera fur le champ des 
grandes dilatations ; on extraira les 
corps étrangers de la manière que 
nous l'avons indiqué ailleurs. Si le 
gonflement eft déjà très-confidérable, 


& que la peau foit extrêmement ten- 
E 5 


{ 106 ] 
due, il faudra l'incifer profondément. 
Ces incifions portées ainfi à travers 
la peau fur les endroits étranglés, fou- 
lagent Les bleffés, & la nature tra- 
vaille avec moins de trouble à la fup- 
puration. S'il y a des fragmens entiè- 
rement libres il faudra les extraire ; 
s'ils font mobiles & fixés par des liens 
mufculeux ou autres, il faudra les 
laiffer ; feulement afin que leurs poin- 
tes ne caufent point d'irritation on 
les mettra dans la direction la plus 
naturelle, à la faveur de douces ex- 
tenfions , & au moyen des doigts in- 
troduits dans la playe. Le féton, je 
J'ai déjà dit ailleurs, ne convient pas 
dans ce cas. On panfera mollement ; 
on contiendra fimplement le membre 


> 
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avec un bandage à plufieurs chefs, & 
on lui donnera une poñition convena- 
ble. Quant aux faignées, je n'en parle 
pas ; le chirurgien en règlera Le nom- 
bre fur les indications qui fe préfen- 
teront. 

Dans les fractures des os longs des 
extrémités je me fuis fouvent repenté£ 
d'avoir exercé de la violence pour ex- 
traire des fragmens. [1 faut les laifer, 
pour peu quils réfiftent. IL arrive 
quelquefois que les parties molles aux- 
quelles ils tiennent encore, fufñfent 
pour entretenir leur vie, que la na- 
ture en tire parti pour la formation 
du cal, & qu'elle les confond ayeg 
lui. S'ils ne font pas deftinés à refter 


en place, les parties molles qui les 
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retenaient tombent en fuppuration, ils 
deviennent entièrement libres : alors 
il eft facile au chirurgien d'en faire 
l'extraction, & l'opération n'eft pas 
douloureufe. 

Les balles dans ces playes reftent 
le plus fouvent perdues dans les par- 
ties molles ou engagées parmi les frag- 
mens offeux. Il ne faut pas faire de 
longues recherches pour les extraire. 
11 y a déjà bien aflez de mal; toute 
irritation inutile ne ferait que l’aug- 
menter & préparer des accidens en- 
core plus fâcheux. Ces balles incom- 
modent les parties molles. Comme 
elles fe font applaties fur les os, & 
que par le changement de leur for- 
me, elles ont perdu l'uni & la régu- 
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farité de leur furface , les afpéritée 
qu'elles ont contraétées irritent les 
parties fenfibles. La nature alors les 
poufle vers la peau qui devient dou: 
loureufe & enflammée ; il fe mani 
fefte un abcès du fond duquel le chis 
turgien les extrait facilement à la 
faveur d’une incifion. C’eft de la mê-: 
me manière que des portions offeu- 
fes devenues corps étrangers par des 
exfoliations, font pouflées du centre 
à la circonférence , & extraites par 
le chirurgien , lorfque la nature a in- 
diqué le lieu de l'extraction. 

Lorfque les balles s'engagent dans 
la fubftance fpongieufe des os longs, 
& qu'on peut les fentir, il faut les 
extraire avec le tire-balle à canule, 
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C'eit une verge d'acier terminée 4 
une de fes extrêmités par une vis 
mordante , & à fon autre extrémité 
par une plaque. Cette verge d'acier 
eft introduite dans une canule de mé- 
me métal. La verge & la canule s’u- 
niflent à leur bafe par une vis, A la 
faveur du doigt indicateur porté fur 
la balle, fi cela eft poffible, on intro- 
duit l'inftrument dont le bout confi- 
guré fur la convéxité de la baîle por- 
te fur elle & en embrafle une partie, 
On tourne la verge qui chemine in- 
#enfiblement. dans la canule, & en 
dépafle le bout appuyé contre la balle. 
Lorfque la vis mordante eft bien <n- 
gagée dans la halle , on tire à foi 
Jinftrument, & celle-ci vient fans 


T'en 
dificulté. Je me fuis fervi deux foig 
de cet inftrument avec bien du fuc- 
cès; la première fois pour retirer une 
balle qui tenait fortement dans la fubf- 
tance fpongieufe de l'extrémité fupé- 
rieure de l’humérus ; la feconde fois 
pour extraire du calcaneum une balle 
qui y était engagée. Cet inftrument 
eft fort bon, & je fuis furpris que les 
auteurs ne l'ayent pas plus recom- 
mandé. Il ne faurait fervir à l’extrac- 
tion des morceaux de mitraille, qui 
étant de fer, ne pourraient pas être 
mordus par la vis de l’inftrument. On 
a recours pour les extraire à de longs 
élévatoires qu'on introduit entre ces 
corps étrangers & la loge qu'ils fe 
{ont faite : fouvent malgré foi on eff 
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chligé de les abandonner. Le trou que 
laiffe la balle dans la fubftance fpon- 
gieufe des os longs, fe ferme difficile- 
ment. Il fe manifefte une carie très- 
défagréable à traiter, de laquelle ve- 
gettent fans ceffe des chairs fongeufes, 
& d’où découle continuellement une 
férofité fanguinolente & de très-mau- 
vaife odeur. Les bleffés maigriffent à 
vue d'œil; il furvient des diarrhées 
& des dévoiemens coiliquatifs qui les 
emportent. Au fiège d'Otchakow je 
perdis un grenadier des fuites d’une 
playe à la partie antérieure & fupé- 
rieure de la jambe où le tibia avait 
été percé doutre en outre , immé- 
diatement au-déflous du ligament ten- 
dineux de la rotule. Je combattis par 
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toute forte de moyens la carie qui 
furvint. J'employai inutilement le cau- 
tère actuel. Laffé du peu de fuccès 
de mes foins j'abandonnai la guéri- 
fon à la nature qui ne réuffit pas 
mieux que moi. Si le bleffé eût vou- 
lu fe foumettre à l’amputation, je la 
lui aurais faite , & c'était le feul 
moyen de lui fauver la vie. Ces cas 
font vraiment défefpérans. 
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partielles. 


Elles auront lieu lorfqu'un nerf 
principal aura été coupé par la balle : 
ainfi lorfque le nerf cubital aura été 
coupé, le doigt annulaire & le petit 
doigt perdront le fentiment, Ces pa- 
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talyfes ne prefcrivent pas de marche 
particulière dans le traitement. Les 
communications nerveufes font une 
reflource pour le retour de la fenfi- 
bilité que le chirurgien s’efforcera de 
hâter après la guérifon de la playe, 
au moyen de quelques topiques ner- 
vins, avec du baume de fioraventi 
en frictions, des fumigations de fuccin, 
avec une légère teinture de canthari- 
des, & l'ufage des eaux thermales 
en douches. 


DES MOUuVEMENS 
convulfifs. 


Ils font produits par la feétion 
imparfaite de quelques nerfs princi- 
paux, par des étranglemens qui fur: 
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viennent lors du gonflement inflam- 
matoire , ou par la préfence de frag- 
mens offeux. Dans le premier cas om 
conçoit la poflibilité de les faire cef- 
fer en achevant de couper les nerfs; 
mais où aller les chercher? Si l’en- 
droit étranglé était connu, & quil 
fut acceffible à l'inftrument tranchant 1 
il ferait aifé de le détruire. Les fai- 
gnées , les bains locaux , des cata- 
plafmes émolliens , opèrent fouverai- 
nement. On tire encore beaucoup de 
parti des narcotiques. On extrait les 
fragmens offeux , fi ces mouvemens 
convulfifs font occafionnés par leur 
préfence, 
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Le tétanos eft l’état convulfif de 
la mâchoire inférieure , des mufcles 
de l'épine & de ceux des extrémités, 
Cette complication des playes des 
armes à feu eft prefque toujours mor- 
telle. Quelqu'effort que l'on fafle pour 
éloigner la mâchoire inférieure de la 
fupérieure , la bouche refte toujours 
fermée, & il eft impofñfñible aù bleffe 
de l'ouvrir ni pour parler ni pour 
avaler. Le tétanos a à peu près les 
mêmes caufes que les mouvemens 
convulfifs, mais à un degré bien fu- 
périeur , & pour le combattre, on 
aura recours aux mêmes moyens. 
Quelquefois l'arrivée de la fuppura- 
ration le fait difparaîitre, Je l'ai vu 
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dans certaines playes furvenir par Îa. 
fuppreflion fubite de la fuppuration , 
& j'ai été une fois affez heureux pouf 
le faire cefler en-’la rappellant au 
moyen de corps gras dont on avait 
difcontinué l'ufage. On a dit avoir 
éprouvé quelque bien des véflicatoires. 

Dans le tétanos on a imaginé pour 
écarter la mâchoire inférieure de Ia 
fupérieure un inftrument nommé /pe- 
culum oris. Ce font deux platines d'a- 
cier qu'on introduit rapprochées en 
tre les.deux mâchoires | & qui au 
moyen d'une double vis s'écartent 
l'une de l’autre , & procurent ainfi 
l'ouverture forcée de la bouche. Mais 
la grande difficulté fera toujours d'ins 
troduire l'inftrument , les deux ran- 


[ 1:18] 
%ées des dents fe touchant avec force 
& fans intervalle. Il eft cependant 
éffentiel de nourrir le bleffé On em- 
ploye pour cela des lavemens nour- 
riflans, & on fait ufage d'une canule 
recourbée à la faveur de laquelle on 
introduit des bouillons par le nez juf- 


ques dans le pharynx. 
MAR M LAC ES 


Les playes des extrémités faites par 
des balles pourront donner lieu à des 
accidens inflammatoires très - confidé- 
rables dont les effets ne fe borneront 
pas aux parties divifées. Ils dépen- 
dront quelquefois de ce que les dila- 
tations auront été négligées, de ce que 
Je bleffé qui eft pléthorique , n'aura 
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pas été faigné , de la lézion de parties 
très-fenfibles, fouvent de la préfence 
de corps étrangers ou de fragmens 
qui irriteront des parties nerveufes, 
Si des faignées copieufes, des émol- 
liens, des incifions faites convenable- 
ment , & l'extraction des corps étran- 
gers, quand elle eft poflble, ne réuf- 
fiflent pas à fixer ces accidens inflam- 
matoires, & qu'il y ait dans le fujet 
un vice humoral, il s'établit des ab< 
cès dont la formation eft d’autant plus 
douloureufe que la partie eft garnie 
de cloifons & de prolongemens apo- 
névrotiques, comme à l'avant - bras; 
à la jambe. Il faut ouvrir ces abcès, 
dés que la matière y eft en fufhfante 
quantité, L'étendue des incifions ne 
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doit pas être ménagée, & on procède 
enfuite à l’extraction des corps étran- 
gers, s'il y en a. Il arrive fouvent que 
les parties celluleufes qui féparent des 
tendons , de même que celles qui 
font entre des mufcles , & leurs apo- 
névrofes tombent aufli en fuppuration, 
& alors on a des fufées confidérables. 
Comme il eft effentiel de fournir de 
toute part des iffues au pus, on ou- 
vrira les conduits d’où viendront ces 
fufées dans l'endroit où la peau fera 
très-émincie. Si les fufées viennent de 
très-loin, on pratiquera des contre-ou- 
vertures qui vaudront infiniment mieux 
que de très-longues incifions. Celles- 
ci en découvrant tout le conduit met- 
tent à nud une grande étendue de 
parties 
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païties fenfibles, les expofe dans fe 
«cours des panfemens aux impreflons 
défagréables de l'air & au danger des 
reflux. Lorfque la déterfion de ces 
abcès fera entièrement faite, on s’oc- 
cupera du recollement de la peau en 
tre les contre-ouvertures qui auront 
été pratiquées le long du trajet des 
fufées. Pour cet effet on emploira la 
compreffion. 
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Cet accident eft redoutable, & les 
bleffés y font très-expofés dans les 
grandes fuppurations. Les caufes qui y 
donnent lieu font en très-grand nom- 
bre. Des irritations locales produites 


par des corps étrangers qui fe font 
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déplacés ; le féjour des matières pu- 
“rulentes dans un trajet long & tor- 
tueux ; l’expofition indifcrète de la 
partie bleffée à l'air froid ; l'abandon 
_ précipité des digeftifs doux & émol- 
liens, des panfemens négligés , un 
principe de putridité développé dans 
Jes premières voyes, quelquefois des 
conftipations , de vives affections de 
l'ame. Telles font les caufes princi- 
pales des reflux. Ee chirurgien en 
fera vite averti par la fécherefle de 
da playe & de la peau; par la fré- 
quence & la vivacité du pouls. Le 
bleffé fe plaindra de beaucoup de foif, 
& d’une chaleur exceflive ; il s’agi- 
tera involontairement ; fes pomettes 


feront rouges & les urines rares, Si 
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en ne travaille pas à rappéller: 1a fup 
puration , la tête s'embaraffera ; il furs 
viendra un affoupiffement profond , 
quelquefois du délire, & bientôt toute 
efpérance fera perdue. ou 
On remédiera aux reflux par l'ex 
traction des corps étrangers , en res. 
prenant les digeltifs & les émolliens; 
quelquefois une petite faignée pro= 
duira beaucoup de bien. On fera ufage 
des bains locaux, Si les premières 
voyes contiennent un principe putride, 
les émétiques, les minoratifs auront 
du fuccès. Des lavemens émolliens . 
feront ceffer les conftipations. Si le 
reflux a été occafionné par une mau- 
vaife nouvelle, ou des peines | inté- 
tieures , des cfolainne bien, dir. 
F 2 À 
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gées, des diftraétions pourront rame= 
ner le calme. Plufieurs fois les vefli- 
catoires, en dégageant le fyftème ner- 
veux, ont facilité l’aétion des autres 
moyens & ont tiré les bleffés d'une 
fituation défefpérée. 


DE LA GANGRÈNE. 


Des étranglemens profonds que 
Yinftrument tranchant n'a pu détruire ; 
des cloifons aponévrotiques & des li- 
gamens qui font un obftacle invinci- 
ble au gonfl:ment inflammatoire; des 
fragmens offeux qui caufent des dou- 
leurs aiguës & continuelles; la feétion 
imparfaite de quelques nerfs; l'ou- 
verture de quelque tronc artériel prin- 


cipal, font autant de caulés de gan- 
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grène. Les endroits fournis de beau“ 
coup de mufcles, de tiffu cellulaire 
& de graiffes, y font moins expofés 
que ceux qui font environnés de ten- 
dons, de ligaméns ferrés, de fortes 
aponévrofes. C'eft ce qui fait que les 
playes des extrêmités dans les articu- 
Jations préfentent toujours des accideng 
formidables. 

Les playes des articulations faites 
par des balles, font les cas les plus 
épineux de la chirurgie. A mefure 
que le gonflement inflammatoire fait 
des progrès, les nerfs & les vaiffleaux 
qui font autour des articulations, 
étant environnés de parties très - peu 
extenfibles, font fortement ferrés de 
toute part, Si le tiflu cellulaire des 
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parties voifines peut permettre au 

gonflement de gagner de leur côté, 

il furvient des abcès qui, des endroits 

étranglés de l'articulation, étendent 
leur foyer jufques dans des parties 

très-reculées , dévaftent les parties ar- 

ticulaires , ifolent des tendons & des 

mufcles, & jettent de toute part quan- 

tité de fufées. 

C'eft cependant ce qui peut arriver 
de plus heureux. On ouvre ces abcès, 
& quelquefois après de mauvaifes, de 
longues , d'abondantes fuppurations, 
les parties molles détergées contrac- 
tent des adhérences, fe confolident 
autour de l'articulation ; les exfoltia- 
tions s'établiflent, & après un tems 
. sonfidérable on obtient la guérifon 
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qui n’a jamais lieu fans ankilofe. Si 
au lieu de tout cela Les parties voifines 
de la playe refufent de fe prêter aux 
progrès du gonflement inflammatoire, 
l'étranglement des nerfs augmente, 
H fait naître des foubre-fauts, des 
mouvemens convulfifs , des convul- 
fions, le tétanos. Si cet étranglement 
agit plus particulièrement fur les vaif- 
feaux , la gangréne fe manifefte, & 
a fon apparition les douleurs & tous 
les accidens diminuent. 

Le traitement des playes des gran- 
des articulations faites par des balles, 
ne me paraît pas avoir été fixé par 
les auteurs avec affez de précifion; ils 
fe font tous montrés extrémement in- 
décis : on dirait qu'ils ont craint de 
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fe compromettre en prefcrivant des 
règles invariables; & pour ne p:stom- 
ber dans cet inconvénient, ils fe font 
exprimés avec beaucoup d'ambiguité, 
de manière qu'il a été impofñfñble de 
les prendre pour guides. Nous venons 
de voir les accidens qui réfultent de 
ces fortes de playes : pour les préve- 
nir, on eft obligé de recourir à l'am- 
putation du membre. Mais quel eft 
le cas qui requiert l’amputation? C’eft 
celui où une grande articulation gin- 
glimoïde a été ouverte de part-en-part 
avec un fracas d'os confidérable. Il eft 
arrivé que par un heureux concours 
de circonftances infiniment rares, des 
bleffés qui avaient efluyé de pareils 
coups de feu , n'ayant pas voulu fe 
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{aifler amputer , ont guéri; mais par 
combien de douleurs, d'incifions, d'o- 
pérations Mmultipliées, de dangers & 
de longueurs, n'ont-ils pas été obli- 
gés de paffer ? Dans les armées, à peine 
fur cent y en a-t-il un feul qui foit 
fauvé fans amputation. Une fatale 
expérience ne m'a que trop prouvé 
combien , dans ces cas, il était dange< 
reux de vouloir conferver le membre, 
Lorfque les bleffés échappaient aux 
accidens de la gangrène, j'avais la 
douleur de les voir fuccomber à des 
fuppurations abondantes, à des reflux, 
à des diarrhées , à des dévoiémens 
colliquatifs , avant que la nature eût 
fourni la moitié des frais de la gués 
fifou, 
F5 
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Toutes les fois donc qu'une balle 
aura fracaffé l'articulation du bras avec 
Favant - bras, celle de la jambe avec 
le pied, il faudra amputer fur le champ 
au-deflus de l'articulation. Quelquefois 
des balles ne font qu'ouvrir ces arti- 
culations, & en détacher des portions 
offeufes fuperficielles. Il faudra alors 
sen tenir aux dilatations, à l'ex- 
traétion des portions offleufes, & at- 
tendre enfuite les accidens dont on 
préviendra l'intenfité par des faignées. 
La nature & l’art fourniflent dans ce 
ças de très-grandes reflources. Ce ne 
fera jamais là le cas de l'amputation. 

De toutes les playes faites par des 
balles , oelles des articulations que 
nous venons de défigner font les plus 
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expofées à la gangrêne , par les raï- 
fons que nous avons déjà détaillées, 
Celle du carpe & du tarfe y font auffi 
très-fujettes à caufe de la ftruéture de 
ces parties. 

Lorfque dans les playes des extrè- 
mités la gangrène fe manifefte, faut-il 
attendre, pour amputer, qu'elle fe foit 
fixée, ou bien faut-il pratiquer l’am- 
putation lorfqu'elle fait encore des 
progrès ? Ce point de pratique exige 
une difcuffion particulière. 

J'ai été à portée de voir beaucoup 
de gangrènes à la fuite des playes 
dont il s'agit ; je les ai fuivies avec 
attention, & jai cru qu'on pouvait 
en diftinguer de deux efpèces. Il en 
eft une qui fe manifefte à la naiffance 
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des accidens, & dont les progrès font 
trés-rapides/ En très-peu de tems le 
membre acquiert un volume prodi- 
gieux. Les parties au-deflus de la gan- 
grène ont une apparence phlegmo- 
neufe ; la peau eft extrêmement ten- 
due , d'un rouge violet , & cou- 
verte de phlictênes. Les bleffés ont le 
pouls fort & précipité , la peau brü- 
lante, la bouche fèche , le fond du 
teint plombé, & les pomettes rouges : 
ils font très-agités , leur tête s'embar- 
rafle, & ils entrent bientôt dans le 
delire. Cette gangrêne arrive ordinai- 
rement aux bleffés forts, pléthoriques, 
& de conftitution bilieufe. Je ne con 
feillerai jamais l'amputation dans cette 
efpèce de gangrêne , à moins qu'elle 
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ne foit fixée. Aucune de celles que 
j'ai vu faire dans ce cas n'a réuffi. 
Je pourrais affurer n'avoir vu qu’une 
feule fois la nature établir la fameufe 
ligne de démarcation dont les auteurs 
nous parlent de manière à vouloir 
nous perfuader qu'elle fe manifefte 
très-fréquemment. Pour fixer la gan« 
grène & déterminer la formation de 
cette ligne , le chirurgien fera des fca- 
rifications | des taillades; il panfera 
les playes avec du ftirax; il envelop- 
pera le membre de cataplafmes faits 
avec les quatre farines réfolutives , 
le quinquina , le fcordium, le fel am 
moniac ; il arrofera l’appareïl avec la 
décoétion de quinquina animée d’eau= 
de-vie camphrée, L'opium à petites 
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dofes & continué, a réuffi quelquefois. 

Il eft une autre efpèce de gangrène 
que jai obfervée plus particulière- 
ment chez les fujets faibles, dont les 
humeurs étaient appauvries, & qui 
fe manifefte fouvent après les playes 
du carpe, du tarfe ; elle a des ca- 
raétères bien différens de l’autre, La 
tuméfaction de la partie n’eft pas con- 
fidérable ; la peau eft d'un rouge 
moins foncé , pañle lentement à Îa 
mortification , & fans des fymptômes 
inflammatoires orageux. Le pouls des 
bleffés eft fréquent , vif, mais point 
élevé; la chaleur dont ils fe plaignent 
eft très-fupportable, & ils ne font 
pas à beaucoup prés aufli agités que 
dans l'autre efpèce de gangrêne. Quoi- 
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que les progrès de cette gangrène 
foient lents, elle marche cependant 
toujours , & dans le commencement 
de ma pratique je perdais mes bleffés 
en attendant la ligne de démarcation. 
Rebuté du peu de fuccès de l’attente, 
jai pris le parti d'amputer avant que 
la nature eût indiqué le lieu de l'am- 
putation, & j'ai conftamment réufl. 
Quelquefois la gangrène eft déjà à la 
partie fupérieure du membre, & on 
ne peut plus opérer que fur des par- 
ties déjà un peu altérées. Il ne faut 
pas pour cela rejetter l'amputation. La 
dernière que j'ai faite dans ce dernier 
cas, fut pratiquée fous les murs d'Ot- 
chakow à un chaffleur qui avait eu le 
carpe fracaflé par une groffe balle, La 
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gangrène faifait depuis quelque tems 
des progrès lents. Lorfque je vis le 
bleffé pour la première fois, elle était 
déjà au milieu du bras. Je fis ampu- 
ter au-deflus & dans un endroit où 
la peau était faine ; mais les mufcles 
& le tifflu cellulaire fe trouvèrent un 
peu altérées. Cette opération, à Îa 
dénudation près, fut fuivie du fuccès 
le plus complet. Les progrès de ces 
gangrènés lentes font alimentés par le 
repompement des matières putrides , 
& je confeillerai toujours d'amputer 
avant qu'elles fe foyent fixées ; je re« 
commanderai feulement de mettre 
bientôt, après l'opération, le bleffé à 
l'ufage du quinquina. Une diète ti- 
éoureufe ferait nuifible, On foutien- 
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dra fes forces, on lui en donnera mês 
me de nouvelles au moyen d'alimens 
légers & nourriffans, comme des cré- 
mes d'orge, des bouillons un peu fortss 
& on lui permettra quelques cuille- 
rées de bon vin. De cette manière il 
pourra foutenir les pertes que la fup- 


puration lui occafionnera. 


D'E:$ ‘“P'kh ARE 
compliquées de la tête, faires par des 


balles. 


Les fractures , la lézion des ménin< 
ges & du cerveau, les hémorragies 
internes , font les complications prin« 
cipales de ces fortes de playes. 

Les balles qui frappent les os du 
crâne peuvent laiffer fur eux des tra- 
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Ces longues, concaves, plus ou moins 
profondes, fans que pour cela il y ait 
frature , & pénétrer de cette manière 
jufqu'à la fubftance diploïque. Ces 
playes fuppureront. S'il furvient des 
accidens confécutifs qui indiquent le 
trépan, on fe hâtera de l'appliquer. 
Quelquefois dans le fond de ces playes 
on trouve la table interne fraéturée : 
c'eft une indication preflante pour le 
trépan. Lorfque des balles frappent 
direétement les os du crâne & les 
traverfent, elles reftent engagées au 
milieu des fragmens offeux fur la dure- 
mère contufe, & quelquefois déchi- 
rée ; ou bien elles pénètrent dans la 
fubftance cérébrale. Voici quel eft 
l'état des parties. Les tégumens pré- 
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fentent une petite ouverture qui cof= 
duit au trou que la balle s’eft prati- 
qué dans la fubftance de l'os. Si dans 
cet endroit les deux tables font con- 
fondues , il ny a point d’éclats inté- 
rieurs ; on trouve feulement fur la 
furface de la dure-mère les débris de 
l'efpace offeux que la balle a détruit 
pour fe frayer un pañlage. On ne 
peut guère, dans ce cas, fe difpenfer 
d'appliquer au-deffous de l'ouverture 
de la balle au moins une couronne 
de trépan. On fe procurera par là la 
facilité d'extraire la balle & les pe- 
tites portions offeufes, & on donnera 
au fang & au pus une iflue plus com- 
mode. À 

Lorfque la balle a pénétré dans un 
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éndroit où les deux tables font fépa- 
rées , il arrive fouvent que la table 
interne eft éclatée en plufieurs frag- 
mens bien plus grands que l'ouverture 
de la table externe qui eft petite, 
nette & circulaire, On conçoit com- 
ment ces fraétures ont lieu. La balle 
qui a perdu prefque toute fa force 
éntraverfant la table externe, trouve 
la table interne qui lui réfifte; ne pou- 
vant la traverfer avec la même viteffe, 
élle en fait plufieurs éclats. J'ai vu beau- 
coup de ces fraétures qui, à en juger par 
l'état extérieur dés parties, & quel- 
quefois par l'abfence de tout accident, 
n'annonçaient pas qu’elles fuflent très- 
graves, 


ba 
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J'ai dit plus haut que dans ces 
fraétures les éclats de la table in- 
terne étaient plus grands que le trou 
de la table externe ; c’eft ce qui fait 
que pour les extraire on eft obligé 
d'avoir recours au trépan. On appli- 
que, dans ce cas, une ou deux cou- 
ronnes qui anticipent un peu fur l'ou- 
verture de la balle, La dure-mère eft 
contufe, quelquefois elle eft ouverte 
& déchirée , & les pointes des frag- 
mens pénètrent jufqu'au cerveau. Tou- 
jours, dans ce cas, il y a beaucoup 
de fang épanché entre les os & la 
dure-mère , entre la dure-mère & le 
cerveau. Après qu'on a extrait Îles 
fragmens, on incife la dure-mère, 
afin de procurer la fortie du fang 
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épanché fur le cerveau. Les lézions 
de ce vifcère par des fragmens of- 
feux ne préfentent pas dés indications 
particulières. Qu'il foit bleffé , qu'il 
ne le foit pas, le chirurgien n'aura 
rien de plus à faire que ce que nous 
venons de prefcrire. L'extraétion des 
balles dans ces fractures n'eft pas dif- 
ficile, pourvu qu’elles foyent accef- 
fibles aux inftrumens. Lorfqu'elles ont 
pénétré dans le cerveau , elles font en- 
veloppées de la fubftance cérébrale 
qui en revenant fur elle-même ,a fait 
difparaître le canal qu'elle s'y était 
formé. On va reconnaître leur fiége 
à la faveur du petit doigt introduit 
avec bien du ménagement dans la di- 


wection du trajet, Lorfqu'on les à dé- 
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couvertes, on retire Le petit doigt pout 
introduire des pinces avec lefquelles 
on les extrait. Si ces balles font en- 
gagées trop profondément dans le 
cerveau, on les laiffe. Des recherches 
longues, violentes & incertaines fe- 
raient extrêmement dangereufes. On 
a dit que des balles perdues dans Le 
cerveau n'avaient pas été, par leur 
préfence dans la fubftance de ce vif 


cère, un obftacle à la guérifon. * 
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* Comment concevoir que [a fubftance pul« 
peufe du cerveau ait pu fupporter la préfence de 
ces balles> C’eft cependant une affertion des au. 
teurs, Il eft probable qu'après avoir fimplement 
traverfé le cerveau, elles fe fonc logées dans l’é= 


- pailleur de la bafe du crâne, 
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… Ïl arrive que des balles percent le 
crâne de part-en-part , après avoir par- 
couru un long trajet dans la fubftance 
du cerveau. Le trépan eft prefque 
toujours indifpenfable au-defflous de 
l'entrée de La balle, foit pour don- 
ner une jffue libre au fang épanché, 
foit pour extraire les portions offeu- 
fes qui ont été enfoncées. Il n'en eft 
pas de même par rapport à la fortie 
de la balle : le trépan ny eft pas 
toujours néceffaire , attendu qu'elle eft 
conftamment plus grande que l'entrée, 
que les fragmens ont tous été pouflés 
en dehors, & que d'ailleurs elle peut 
étre très-heureufement fituée. 
_ Il eft rare que des playes faites par 
des balles qui pénètrent ainfi dans le 
cerveau 
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cerveau" ne foyent pas compliquées 
d'hémorragie. Le fang vient, ou des 
vaifleaux de la dure-mère, ou de 
ceux qui font répandus dans la fubf- 
tance cérébrale. Lorfque l’hémorragie 
vient des vaifleaux de la dure-mêre, 
oa confeille d'introduire entre la dure- 
mère & le cerveau une piece d’ar- 
gent de figure circulaire , & qui dans 
le milieu eft percée de deux trous 
très-voifins pour le paflage d’un cor- 
don qu'on y aflujettit. Cette piece eft 
garnie à fa face fupérieure d'un peu 
d'agaric. En tirant le cordon, on la 
prefle fortement contre la dure-mère, 
& le vaifleau ouvert fe trouve alors 
comprimé contre les-os du crâne. IE 


eft bon de connaitre ce moÿen; il 
G 


F 
F 2461 
peut fervir : mais les balles, lorfqu'elles 
ouvrent des vaifleaux principaux de 
la dure-mère, difpofent rarement les 
parties, de manière qu’on puifle com- 
modément l'employer. 

Il eft des hémorragies du cerveau 
qui font très-inquiétantes, & la ch- 
rurgie doit convenir de fon impuif- 
fance dans ces cas. Quelquefois elles 
s'arrêtent par l'état de fyncope dans 
lequel tombent les bleffés. Les caillots 
qui fe forment en ce moment, reftent 
rarement en place , à caufe du mou- 
vement continuel du cerveau. L’hé- 
morragie reparaît avec les forces du 
bleffé, & ces pertes de fang ainfi ré- 
pétées , finiflent par lui donner la 
mort. Tout ce qu'on peut faire pour 
arrêter ces hémorragies, c’eft d’intro- 
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duire mollement jufqu'au cerveau des 
morceaux d'agaric, & de les y fixer 
par une prefflion douce. On appliqueræ 
fur la tête des comprefles trempées 
dans de l'eau froide & du vinaigre. 
On entretiendra le bleffé dans la fai- 
bleffe; & fi on a le bonheur d’arré- 
ter le fang , on ne levera l'appareil 
que le plus tard poñlble. On panfera 
la dure-mère & le cerveau avec des 
findons trempés dans le baume de fio- 
raventi, ou. l'huile de thérébentine. 
Quelquefois le cerveau végète à-tra- 
vers les ouvertures des 05. Si ces vé- 
gétations gênent , il faut les emporter, 
& empêcher qu'il en paraifle de nou- 
velles au moyen d'une compreflion 

prudemment ménagée, 
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: Tout le monde fait que les playes 
profondes du cervelet font eflentielle- 


ment mortelles. 


DES FRACTURES 
compliquées de la poitrine faites par 
des balles. 


Les complications principales des 
playes de poitrine font les fraétures 
des parois de cette cavité , avec, ou 
fans hémorragie; la lézion des vifcè- 
res qui y font contenus , & les épan- 
chemens. 

Les balles pouffées contre les côtes 
peuvent les dénuder dans une grande 
étendue , & laiffer fur leur furface 
des traces fuperficielles. Il eft effentiel 
de bien dilater ces playes, & d’éta- 


1. Ci 
blir des contre-ouvertures à l'endroit 
de la dénudation, lorfque celle-ci n’eft 
pas près des ouvertures de la balle, 
Pour avoir négligé ces dilatations, les 
matières purulentes ont féjourné fur 
la côte, l'ont dépouillée au loin de 
fon périofte ; il eft furvenu des caries, 
des fiftules qui n'ont été guéries que 
par des opérations douloureufes, & 
après un traitement fort long. Ce que 
je dis concernant la dénudation des 
côtes, peut être appliqué à la dénu- 
dation de leurs cartilages qui s'alté- 
reraient en peu de tems, fi par des 
dilatations bien faites, on ne donnait 
aux matières purulentes un écoule- 
ment libre. 


, Les fraétures des côtes font toujours 
| G ; 
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direfles, je veux dire qu'elles font 
toujours à l'endroit que la balle à 
touché. Elles font avec ou fans éclats. 
Dans les fraétures fimples , après les 
dilatations convenables & l’extradtion 
des corps étrangers, on contiendra les 
extrémités fracturées avec un bandage 
de corps qui ne fera ferré qu'autant 
qu'il le faudra pour gèner les mouve- 
mens de la poitrine. S'il y a des éclats, 
on pratiquera des incifions, au moyen 
defquelles on extraira ceux qui feront 
libres, & on relévera ceux qui feront 
enfoncés, & qui tiendront fortement 
aux mufcles, Si les grandes portions 
des côtes fraéturées font terminées par 
des pointes qui puiflent caufer dés ir- 


ritations à la plèvre & aux poumons, 
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on les coupera. Dans ces playes of 
trouve ordinairement beaucoup de fang 
infiltré, & quelquefois de l'emphyfè- 
me. Les balles pouffées contre la poi- 
trine, pourront y faire des doubles 
fraétures , lorfqu’elles rencontreront 
des parties offeufes à leur entrée & à 
leur fortie. Les éclats d'une côte, ow 
la balle elle-même, peuvent avoir ou- 
vert une artère intercoftale, & avoir 
donné lieu à une hémorragie qui, 
après s'être arrêtée , fe renouvelle au 
moment des dilatations & deé‘l'extrac- 
tion des corps étrangers. Il ferait pof- 
fible de lier cette artère à nud en Ia 
pinçant, fi l'extraétion d'un fragment 
offeux la rendoit vifible. Quelquefois 
un peu de tamponnage avec de l'aga- 
G 4 
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ric & de la charpie faupoudrée de 
colophane , ont arrêté Le fang. Il peut 
arriver qu'on fe voye forcé de ferrer 
cette artère dans une ligature qui em- 
braffera le bout fracturé, & qui por- 
tera avec elle un morceau d'agaric. 
Ce font des opérations qui demandent 
beaucoup de tête & de dextérité. 
Le fternum peut n'être que fuper- 
ficiellement touché & contus par des 
balles. On fe conduira de même que 
pour la dénudation des côtes, & d’a- 
près les mêmes principes. Lorfque des 
balles frappent direétement le fternum, 
quelquefois elles fe logent fimplement 
dans la fubftance fpongieufe de cet os, 
duquel on les retire après les dilata- 
tions convenables, D'autrefois , fans 
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pénétrer dans la poitrine, elles vont: 
aflez avant pour faire éclater la croûte 
compacte qui revêt La face poftérieure 
du fernum. Alors après avoir retiré 
la balle, on Ôte les petites portions 
offeufes qui font fur le médiaftin;: 
avec le couteau lenticulaire, on ag- 
grandit l’ouverturé que la balle a faite, 
& on détruit par ce moyen les afpé- 
rités qui peuvent s'y rencontrer. On 
ne voit pas que les fraétures du fter- 
num faites par des balles, ayent des 
fragmens confidérables : on en trouve 
la raifon dans la ftruéture fpongieufe 
de cet os. | 

Les artères mammaires internes qui 
font derrière les cartilages des côtes > 


près de leur jonétion avec le ftérnum, 
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peuvent avoir été coupées par des balles 
ou des fragmens offeux. Si l'ouverture 
de la balle eft tout-à-fait ronde, on 
l’allongera fupérieurement & inférieu- 
rement ,-en emportant avec le fcalpel 
ou le cifeau & le maillet, quelques 
lignes de la fubftance cartilagineufe 
ou offeufe qui fe trouve dans cet en- 
droit : de cette manière on pourra 
avec des pinces à diffleétion, faifir les 
deux bouts de l'artère, & les lier. Si 
cette artère eft ouverte par des por- 
tions offeufes enfoncées , en les déta- 
chant, on pourra la découvrir , & 
parvenir à y pratiquer une ligature. 
"Les fractures de la colonne dorfale 
lorfque les balles ne pénètrent pas dans 
le canal vertébral, font fufceptibles de 
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guérifon. Mais lorfque le canal eft ou 
vert, elles font toujours mortelles, ou 
fur le champ, ou confécutivement. Si 
les bleffés furvivent aux lézions de la 
moëlle épinière, la paralyfie & la gan- 
grêne desextrêmités furviennent. Dans 
les fraétures fimples de la colonne ver- 
tébrale , il n’y a pas d’autres indica- 
tions à remplir que les dilatations, l'ex- 
traction des portions offeufes, & celle’ 
des corps étrangers. 

Des balles qui pénètrent dans la 
poitrine , peuvent en fortir fans avoir 
intéreflé , ni le poumon, ni aucune 
des parties qui font effentielles à la 
vie. Probablement elles cnt paffé dans 
le tiflu cellulaire qui eft entre les vaif- 


feaux pulmowaires, avant leur infertio® 
G 6 
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dans le poumon, en laiflant fur les 
côtés le cœur & les gros vaifleaux:ce 
font des playes infiniment rares; c’eft 
ce qui me ferait croire, que prefque 
toutes les fois qu'on a annoncé de pa- 
teilles playes, on a pu s’en être laïflé 
impofer par une circonftance affez il- 
lufoire, que voici. Il arrive que des 
balles pouflées un peu obliquement 
contre les parois de la poitrine, trou- 
vent une côte qui change tout-à-coup 
leur direction , de manière qu'aprés 
avoir parcouru un long trajet dans la 
fubftance des mufcles, elles vont fortir 
dans un endroit très-éloigné de celui 
par lequel elles font entrées. Au pre- 
mier coup d'œil, & à en juger par 
la feule fituation des ouvertures , on 
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prononcera à coup für que la balle 
a pénétré; mais on fera bientôt dé- 
fabufé par le toucher, le gonflement 
& la fenfbilité des parties qui cou- 
vrent le trajet Il s’eft trouvé des chi- 
rurgiens, qui pour fe faire valoir, ont 
profité de la circonftance. Une telle 
fupercherie ne mérite pas des éloges. 

La lézion du cœur, des grofles ar- 
tères , eft effentiellement mortelle, & 
le chirurgien n'arrive ordinairement 
auprès des bleffés, que pour être té- 
moin de leur mort. Quand ils ne ref 
tent pas fur le coup, la fyncope, la 
pâleur du vifage, la petiteffe du pouls, 
fon intermittence , des mouvemens 
convulfifs , des fueurs froides ; un 


nuage glaireux fur la cornée tranf- 


Ci58] 

parente ; tout annonce une mort pro= 
chaine. 1 4 

Comme les poumons par leur vo- 
lume , rempliffent prefque toute la 
poitrine , il eft rare que des balles 
y pénètrent fans bleffer ce vifcère. La 
lézion du poumon par des balles ou 
des fragmens offeux, fe manifefte par 
le crachement de fang, les infpirations 
douloureufes, la fortie d'un fang écu- 
meux par la playe, & fouvent il y 
a emphyfème , toujours beaucoup dé 
fang infiltré. De grandes dilatations 
qui rendront la playe du poumon pa- 
rallèle à l'ouverture de la poitrine, 
empêcheront le fang & le pus de fé- 
journer, & feront éprouvér au bleffé 


beaucoup de foulagement, Quelquéfois 
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la balle entre très-haut dans la poitri- 
ne, & y. refte; le poumon eft bleffé» 
& fes vaifleaux ouverts donnent lieu 
à un épanchement confidérable qui 
s'annonce par les fignes propres aux 
épanchemens de fang. C’eft là le cas 
de l'emphyfème , à la partie inférieure 
& fur les côtés de la poitrine. J'ai 
une fois pratiqué cette opération dans 
un cas pareil. Je retirai au moins une 
pinte de fang fluide. Le bleffé fut fur 
le champ foulagé, & j'eus un inftant 
des efpérances. IL mourut cependant 
le treizième jour , & il aurait füre- 
ment guéri fans une fraéture, avec 
éclats de la troifième & quatrième des 
vraies côtes, laquelle formait une com- 
plication majeure. Nous avons traité 
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ailleurs la matière des épanchemens, 
& pour ne pas nous répéter, .nous 
ÿ renvoyons le lecteur. 

Des balles, après avoir pénétré dans 
la poitrine, peuvent percer le dia- 
phragme , pénétrer dans le bas-ven- 
tre , y ouvrir des vifcères & des vaif- 
feaux. Ces playes font prefque toujours 
mortelles. 

Dans les playes de poitrine dont 
il vient d'être queftion, il ne faut pas 
épargner le fang. Les faignées répétées 
diminueront les douleurs, faciliteront 
la refpiration, s’oppoferont à de grands 
épanchemens, & préviendront l’in- 


tenfité des accidens inflammatoires. 
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compliquéees du bas-ventre faites par 


des balles. 


Les fraétures & les hémorragies des 
parois de cette cavité, la lézion des 
vifcères qui y font contenus, & les 
épanchemens , font les grandes com 
plications de ces playes. 

.… Le traitement des fraétures des pas 
rois du bas-ventre, fera le même que 
celui des parois de la poitrine , ainfi 
que les opérations qui y feront pra- 
tiquées pour raifon d'hémorragie. La 
lézion de l'artère épigaftrique peut for- 
mer une complication très-grave. Si 
elle eft ouverte à l'entrée ou à la for- 
tie de la balle, on la découvrira par 
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les dilatations, & on y portera une 
double ligature. Il peut arriver que 
cette artère foit ouverte dans un des 
points du trajet, & loin des ouvertures 
de la balle : alors le fang s'infiltrera en 
grande partie dans le tiflu cellulaire 
des mufcles & du péritoine, ce qu'on 
reconnaîtra par la faibleffe du bleffés 
& la tuméfation des téguméns qui 
s'éléveront en peu de tems & vifible- 
ment dans cet endroit. On peut arrê- 
ter cette hémorragie, en entretenant le 
bleffé dans un grand état de faibleffe, 
au moyen de puiflans répercuflifs ap- 
pliqués fur le bas- ventre, & par une 
compreffion faite avec méthode fur le 
lieu de la tumeur. Si ces moyens ne 


fufifent pas, on fera obligé de pra- 
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tiquer une longue contre - ouverture 
dans le fond de laquelle on ira por- 
ter une double ligature. 

Dans le nombre des playes péné- 
trantes du bas-ventre que j'ai été à 
portée de voir , je n'en ai jamais rer 
contré une feule où il n’y eût lézion 
de quelque vifcère. Toutes les parties 
contenues dans cette cavité, libres ou 
_ adhérentes , fe touchent immédiate- 
ment ; il n’y a pas de vuide qui les 
fépare, de manière qu'il eft impoffble 
à des balles qui pénètrent, de ne pas 
les toucher , & de ne pas en empor- 
ter des portions plus ou moins grandes, 
Les vifcères ne font pas comme les 
parties dures, qui quelquefois, fans 
rien perdre de leur fubftance , réfif= 


CL 1641 
tent aux balles, & changent leur di- 
redion. Un vifcère quelconque ne 
fera jamais touché par une balle 
qu'il ne foit bleffé plus ou moins pro- 
fondément. On reconnaïtra la lézion 
de tel ou tel vifcère, par la fituation 
de la playe, & les matières qui for- 
tiront de fes ouvertures. Lorfque des 
balles ouvrent la véficule du fiel, l'ef- 
tomac , les inteitins , les urétères, la 
vefie , il réfulte des épanchemens 
prefque toujours mortels. La lézion 
du foie, de la rate, fi elle eft fuper- 
ficielle , peut être fuivie de guérifon- 
L'ouverture des inteftins grêles , -eft 
prefque toujours mortelle, à caufe de 
eur mobilité qui empêche que leur 
playe refte parallèle à celle de la peau. 
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& des tégumens. Il n'en eft pas de 
même de la lézion du cœcum , des 
portions lombaires , du colon , de la 
portion iliaque de cet inteftin. Si ces 
vifcères font ouverts à l'endroit où ils 
touchent les parois du bas-ventre, leur 
playe psut refter toujours parallelle à 
celle de la peau & des mufcles, & 
au moyen de dilatations bien faites, 
on peut fe procurer le libre écoule- 
ment des matières fécales; l’inflamma- 
tion qui furvient au trajet de la playe, 
établit des adhérences entre la circon- 
férence de l'ouverture de l'inteftin , 
& la playe des parois de l'abdomen, 

Un officier d'artillerie fut bleflé à 
l'affaut d'Otchakow de deux coups de 
feu , dont l'un à la poitrine, & l'au: 
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tre au bas-ventre. Dans celui du bas- 
ventre , la balle avait parcouru l’é- 
paifleur de la paroïs antérieure de 
l'abdomen, depuis le deflous de l'om- 
bilic, à côté de la ligne blanche, juf- 
qu'à la partie fupérieure & externe 
de la cuiffe où elle était fortie, entre 
les deux épines antérieures de l'os des 
hanches, & en perçant le bord anté- 
rieur du mufcle facia lara. Les ex- 
crémens fortaient par la playe. Je fis 
les dilatations d’ufage , & j'obfervai 
de les porter le plus profondément 
poffible. Le feptième jour les matières 
fécales ne fortaient plus par les playes; 
la fuppuration était abondante & de 
bonne qualité, & le ventre fouple ; 
enfin tout allait au mieux. Dans la 
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nuit du neuvième au dixième jour, [a 
playe de la poitrine qui jufqu’alors 
n'avait pas donné une feule goutte de 
fang, fournit une hémorragie épou- 
vantable. J’arrivai, mais trop tard, 
& le bleffé mourut quelques inftans 
après, L'artère mammaire interne avait 
été contufe par le choc de la balle 
contre le cartilage de la troifième vraie 
côte. IL y avait dans cet endroit une 
fracture fimple. On obfervera que la 
balle, après avoir frappé & fracturé 
la côte fans entrer dans la poitrine, 
avait gliffé pour fortir au - deffous de 
l'extrèmité fternale de la clavicule. Il 
s'était établi une fuppuration interne 
qui avait détaché & entrainé la portion 
de l'artère contufe, Ce fut la convic- 
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tion que j'acquis à l'ouverture du. 
corps. Revenons à la playe du bas 
ventre. L'inteftin cœcum était ouvert 
à fa partie antérieure, & je le trou- 
yai adhérent'à la partie du trajet cor- 
refpondante. Sûrement cet officier fe- 
rait guéri de la lézion de l'inteftin, 
s’il n’avoit eu que cette feule playe. 

La lézion de la veflie exige la pré- 
fence des algalies pour empêcher Îla 
continuation de l'épanchement. 

Le canal de l’urètre peut être ou- 
vert par des balles. Un cofaque étant 
à l’efcarmouche fous les murs de Ben- 
der , fut bleffé par une balle dont l’en- 
trée était à la fefle gauche, au-deflus 
de fon pli, & à fix travers de doigt de 
la marge de l'anus, & la fortie à la 

partie 
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partie antérieure & fupérieure de la 
cuiffe droite devant l'artère crurale 

après avoir traverfé profondément la 
partie fupérieure du:triceps. Douze 
heures après je vis le bleffé. Le fcro- 
tum avait deux fois le volume d'une 
petite tête d'enfant ; il était noir & 
infiltré par le fang & les urines qué 
fortaient en grande quantité par les 
ouvertures de la playe, toutes les fois 
que le bleflé fe contraétait pour uri- 
ner. Mon premier foin fut de recon- 
naître le trajet. Je fis de grandes & 
de profondes dilatations ; je prefcrivis 
des faignées copieufes , &æ le fcrotumr 
fut enveloppé de compreffes trempées 
dans de l’eau froide mêlée d’eau-de- 
vie, & chargée de beaucoup de fe 
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ammoniac. Le lendemain & les jours 
fuivans, il y eut beaucoup de fièvre 
Cépendant le fcrotum diminuait fen- 
fiblement. Les urines coulaient tou- 
jours par la playe. Enfin la fuppura- 
tion s'établit, & fut bientôt fuivie de 
la détente du périné. Je faifis ce mo- 
ment pour introduire dans la vefe 
une fonde de gomme élaftique ; mais 
ce ne fut qu'après avoir éprouvé les 
difficultés les plus grandes. Le gonfle- 
ment des parties dans les premiers 
momens , avait rendu l'introduétion de 
cet inftrument impoñlible. Le onzième 
jour je fentis de la mollefle à a par- 
tie fupérieure , & tout-à-fait interne 
de la cuifle droite, à la naïffance des 
bourfes, & à côté du bulbe. Je n'hé- 
fitai pas à y pratiquer une profonde 
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contre-ouverture. J'eus à me féliciter 
de cette opération qui donna aux ma- 
tières un grand écoulement : ce fut à 
elle que je dus la courte durée du 
traitement. À la faveur du doigt in 
troduit dans le fond de cette contre- 
ouverture, je pouvais fentir facile- 
ment à nud une affez longue portion 
de l'algalie. Le canal de l’urètre était 
ouvert à la partie poftérieure de fon 
bulbe. La déterfion de la playe fe fit, 
toutes les parties fe recollèrent par 
des compreflions attentivement diri< 
gées , & le trentième jour le bleffé 
était parfaitement guéri. Pour confo- 
lider la guérifon , je fis continuer pen- 
dant tout un mois à ce bleffé l’ufage 


des fondes élaftiques, 
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Quant aux épanchemens de fang qui 
ont lieu dans le bas-ventre par l'adion 
des balles, ils font prefque toujours 
mortels. 


DES GRANDES PLAYES 
faites par des éclars de bombe, des 


boulets. 


Lorfque des boulets ou de grands 
éclats de bombe, frappent oblique- 
ment une païtie, ils peuvent empor- 
ter de grandes portions de peau & de 
mufcles, couper des nerfs principaux, 
ouvrir des vaifleaux confidérables, & 
laifler en même-tems les os dans leur 
entier. Ils peuvent auf les fracturer, 
avec, ou fans éclats. II eft beaucoup 


de ces playes qui, quoique très-éten- 
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dues, n'exigent fouvent d'autre opé- 
ration de la part du chirurgien, que 
l'extraction des petits corps étrangers, 
& des portions offeufes qui font ref- 
tées à leur furface. On en guérit beau- 
coup, mais prefque toujours les blef- 
fés reftent eftropiés, & les cicatrices 
qui en réfultent, font extrêmement 
difformes. Il n'eft point de fpectacle 
plus hideux que celui de ces grandes 
playes, où la moitié, & quelquefois 
les deux tiers d’un membre, ont été 
emportés : elles préfentent des lam- 
beaux de peau livides, des bouts de 
mufcles fanglans, contus, inégalement 
déchirés, & qui donnent encore des 
frémiflemens fenfibles. Les vaiffleaux 


& les nerfs font de même contus, 
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Mmichés pour ainfi-dire , & les os 
étrafés en une infinité d’eclats. 
ang qui fort de ces playes , ne 
jaillit pas: (1) il bave à leur furface » 
à caufe des caillots & de la rétrac- 
tion des vailfeaux dont les bouts font 
comprimés ah milieu des parties qui 
les environnent. Le fang qui s’en échap- 
pe trouve des réfiftances qui l'arrè- 
tent, & cètre difficulté favorife fin- 


de 


* 


\ 

(1) Particulièrement fi elles ont été faites par 
des boulets rouges. On avait imaginé que les 
playes faites par ces boulets, étaient plus dange- 
reufes que celles qui l’avaient été par des boulets 
froids. C’elt une erreur, car les premiers portant 
avec eux la matière du feu, doivent néceflaire- 
ment entrer avec plus de facilité, & par corfé- 


quent occafonner moïns d’ébran'emenr, 
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gulièrement la formation des  caillots. 
Les bleffés ont le pouls petit, vermi- 
culaire , intermittent ; ils font glacés, 
pâles, dévorés d'une foif ardente, tour- 
mentés par des angoifles, & couverts 
de fueurs froides. Quelquefois l’efto- 
mec fe foulève, & rejette les matières 
qu'il renfermait. Les vomiffemens 
continuent , & le hoquet furvient, 
Tels font les accidens de la commo- 
tion, qui fe manifeftent fouvent peu 
après ces playes. Parmi ces accidens, 
il en eft quelques-uns qu'on peut 
quelquefois attribuer aux grandes per- 
tes de fang que les bleffés ont faites. 

On voit fouvent des membres en- 
tièrement emportés par des boulets, 
L'afpeét de ces playes eft le même, 

H 4 
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& les bleffés éprouvent les mêmes 
accidens, 

La ligature des artères, malgré que 
_ le fang fe foit arrêté, doit être le 
premier foin du chirurgien. Avec des 
pinces à difleétion, & le biftouri, il 
ira en chercher les bouts retirés, & 
il les liera. Il relevera enrfuite les 
forces du bleffé avec des odeurs for- 
tes, & au moyen de cordiaux. L'eau 
de menthe poivrée eft excellente dans 
ce cas, ainfi que le vin d'Efpagne 
fec. Il le fera frotter avec des fla- 
nelles chaudes, il l’enveloppera de 
couvertures, & lorfqu'il fera parvenu 
à le ranimer, il pratiquera les opé- 
rations qu'il jugera néceffaires, Faute 


d’avoir pris la précaution de Lier lés 


, Cirz il 


gros vaifleaux , j'ai vu fouvent que 
le retour des forces faifait en peu de 
tems périr les bleffés d'hémorregie, &c 
‘il ne faut pas, dans ce cas, une nou- 
velle perte de fang bien grande pour 


‘achever de leur ôter la vie. (1) Quel- 


(1) Dans ce cas, la plus petite hémortagie 
confécurive eft mortelle. La perte de deux onces 
de üg fufit pour détruire les plus belles efpé- 
jances, & emporter le bleifé. J'ai été curieux 
d'ouvrir le cadavre de fujets ainfi emportés le f- 
xième , le feptième jour de leur bleflure, uni, 
quement afin de m’aflurer de la quantité de fang 
qui pouvait être reftée dans Le cœur & les vaif- 

. feaux. J’afhrme n'en avoir pas trouvé plus de fix 
onces dans tout le corps, d’où on peur conclure 
qu'au moment de l'accident, & dans le tranfport, 
lhémorragie avair été énorme , & qu’il n’était 
refté dans les vaifleaux que la quantité ds fang 
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quefois les fecours de l'art font infuf- 
fifans , & les bleffés, quoiqu'on fafle, 
ne fe relèvent pas de leur abbatement. 

Quels font les cas où dans les gran- 
des playes faites par des boulets & 
de grands éclats de bombe, l'ampu- 
tation du membre eft indifpenfable ? 


dre 1" 
RE 
indifpenfable à l’entretien de la vie. Si, d’une au* 
tre part, on confidère à quel point ; dans ce 
Sortes de playes, les folides ont été affaiflés pat 
la violence de la commotion , & de quelle né- 
cefité érair pour eux le peu de fhimulus, fanguin 
qui étaic refté dans les vaiffeaux, on trouvera fa- 
cilement les caufes de morts auñi foudaines. 
D'après ces confidérations, on fentira pourquoi 
dans les grands délabremens faits par des boulets, 
ou de grands éclats de bombe, il eft fi nécef- 
faire de lier les vaifleaux , quoique le fang fe foit 


arrêté. 


+“! 


Ci791 

Il ferait bien difficile de Les détermi« 
ner avec une précifion géométrique, 
attendu qu'il n'ÿ a pas deux de ces 
playes qui fe reflemblent. Pour s'y dé- 
terminer , ce fera toujours le domma- 
ge des parties molles, plutôt que celui 
des os qu'il faudra confulter. 

Des mufcles divifés dans une grande 
étendue, des gros vaiffeaux ouverts, 
des fraétures avec fracas & de longs 
éclats ; des articulations principales 
détruites. Voilà des circonftances qui, 
quelquefois réunies , d'autrefois fépa- 
rées , demandent des amputations. 

Il faut beaucoup d'habitude pour 
juger fi un membre peut être confer- 
vé, ou s'il eft indifpenfable pour la 


vie du bleffé, d'en faire l'amputation. 
H 6 
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cette précifion de coup d'œil, ne s'ac- 
quiert qu'à force de voir. La chirur- 
gie eft l’art de conferver, & non ce- 
lui de détruire. Ce ne fera donc ja- 
mais qu'après un calcul bien raifonné 
des dangers de laiffer un membre, 
qu'on fe décidera à en priver le blef- 
16, (1) 


0 


(1) Il ferait à fouhaiter pour l'honneur de l’art 
qu'il wy eût jamais d’amputations à faire dans 
Les armées, où le foldar fe perfuade que nous 
avons été attirés pour nous exercer à leurs dé- 
pens. Un chirurgien d’armée eft rarement abordé 
par des officiers, qu’il n’ait le déplailir de s’en- 
tendre demander, combien de bras, combien de 
‘jambes il a coupé dans la journée? Ee foldat prête 
l'oreille, s’'indifpofe, & quand il eft bleflé, un 
fentiment de terreur ne lui fait voir en nous que 


des agens de douleur & de mort. Combien de 


C r61%4 

Lorfqu'un membre a été emporté 
en totalité par le boulet, il faut cou- 
per au-deffus, plus haut que les éclats, 
& faire ainfi un moignon régulier. 
On évitera par-là des fuppurations 
abondantes, mauvaifes, & fouvent fu- 
neftes; on épargnera aux parties fen- 
fibles la douleur que leur ferait éprou- 
ver la préfence d’une infinité de poin- 
‘tes offeufes; on fouftraira les bleffés 
aux défagrémens de la dénudation, 
& des longues exfoliations ; enfin le 


traitement en fera bien plus rapide, 


fois ne me ferais-je pas abltenu d2 faire des an. 
putations qui ont fauvé la vie aux bleflés à qui 
je les ai faites, fi des fentimens d’humanité n’a- 
vaient fait évanouir en moi la crainte de paller 


- pour un chirurgien fanguinaire! 
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Toutes les fois qu'une amputation 
fera jugée indifpenfable , il faudra la 
faire fur le champ. Ce précepte eft 
applicable à toutes les playes des armes 
à feu qui exigent l’amputation. On a 
cependant dit d'attendre que les fup- 
purations euflent affaibli les bleffés ; 
qu’alors les accidens inflammatoires de 
l'amputation n'étant plus fi à crain- 
dre, on aurait plus à efpérer du fuc- 
cès de l'opération. Mais qui peut fe 
flatter que le blefé réfiftera aux acci- 
dens inflammatoires qui furviendront , 
à la formation des abcès, à la gan- 
grêne , aux douleurs continuelles oc« 
cafionnées par les pointes offeufes, 
aux reflux des matières purulen- 
tes , &c.! On peut plus facilement 
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fe rendre maître des accidens qui 
fuivent une amputation , que de ceux 
qui naïflent d'une très - grande playe 
où Les complications fourmillent. 
Quand on ampute fur le champ , en 
diminuant les forces du .bleffé par les 
faignées, & une diete rigoureufe, on 
ne lui laiffera abfolument que celles 
qui feront néceffaires pour fournir 
au travail de la fuppuration. Il aura 
été amputé dans un inftant où toutes 
les fonétions de fon corps étaient dans 
un parfait état de fanté, & le fuccès 
de l'opération n’en fera que plus fèr. 
Il n'en fera pas de même des ampu- 
tations confécutives. 

Il eft, dans la pratique, des cas in- 
finiment douteux. Si on veut être de 
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bonne foi, on fera forcé de conve: 
nir qu'on s'eft fouvent trouvé embar- 
raffé de prononcer fur la pofübilité ou 
l'impoffbilité de conferver un mem- 
bre. Tous les jours dans les armées, 
le chirurgien eft arrêté par une infi- 
nité de circonftances qui fe croifent, 
& qui lui Ôtent la faculté d'établir, fi 
l'amputation eft indifpenfable, ou fi 
elle ne l'eft pas. Alors il vaut mieux 
attendre , & renvoyer l'amputation 
aux époques où il pourra fe manifefter 
des indications plus tranchantes. 

Nous venons de parcourir les dif- 
férentes complications locales des 
playes des armes à feu; il ne nous refte 
plus qu’à indiquer les complications 
éloignées qui en contrarient le traite- 


ment, 
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DES COMPLICATIONS 


éloignées des playes des armes à feu, 


Il peut fe développer dans les pre- 
mières voyes un principe de putridité. 
Ce principe exiftait avant l'accident, 
ou bien il a été contracté par la fè- 
vre , les accidens de la fuppuration, & 
le bouleverfement général de la ma- 
chine. Quoiqu'il en foit, l'amertume 
de la bouche , fa fétidité, des envies 
de vomir , la fuppreffion des felles , 
obligent d'adminiftrer les évacuans- 
Toujours, après les premiers panfe- 
mens , il eft bon de dégager les gros 
inteftins, au moyen d’un lavement lé- 
gèrement purgatif. Quelquefois l'émé- 
tique en lavage eft indifpenfable, mais 
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il ne faut pas que les playes foyent pé- 
nétrantes dans les capacités, On fe trou- 
vera bien de faire filer le ventre dès 
le cinquième , le fixième jour, au 
moyen des f£ls neutres. Si on néglige 
les évacuans, Les fucs altérés, & de- 
puis long-tems en féjour dans les pre- 
mières voyes, pourront pafler dans 
les humeurs, & occafonner des fiè- 
vres putrides. 

Dans les grandes fuppurations, il 
eft très-difhcile d'empêcher qu'il ne 
fe fafle un peu de réforbtion dans l'in- 
tervalle des panfemens, ce qui entre- 
tiendra une petite fièvre continue, ex- 
trêmement nuifible aux progrès de la 
playe. Quand on aura évacué les pre- 
mières voyes, le quinquina adminiftré 
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à petites dofes, triomphera de cette 
fièvre ; il préviendra la putridité des 
humeurs, donnera du ton aux foli- 
des, & procurera de bonnes fuppu= 
rations, Le quinquina a non-feulement 
la propriété de neutralifer le principe 
putride, mais il a encore celle de di- 
minuer les fuppurations, ce qui n’eft 
pas un petit avantage. Les fuppura- 
tions abondantes affaibliffent la ma- 
chine, & particulièrement les organes 
digeftifs, au point qu'ils deviennent 
quelquefois incapables de rien retenir; 
il furvient des dévoiemens opiniâtres, 
& fouvent mortels. Le quinquina en- 
tretiendra le ton de l'eftomac & des 
inteftins, en même-temps qu'il opérera 
les bons effets dont nous venons de 
parler, 
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F Dans les grandes playes, il faudra 
nourrir les bleffés, mais avec des ali- 
mens de facile digeftion , comme de 
bons bouillons, des farineux, des com- 
potes. Si on leur permettait des ali- 
mens folides, l'eftomac affaibli par les 
pertes de la fuppuration, ne faurait 
les digérer. Un peu de vin entretien- 
dra le ton des premières voyes, & on 
leur en permettra quelques cuillerées. 

La quantité & la qualité du pus 
régleront le nombre des panfemens. 
Si on ne les renouvelle pas afflez, les 
matières en féjour pourront être re- 
pompées. Si on les renouvelle trop 
fouvent, l'action répétée de l'air fur 
les playes, interrompra le cours des 


fuppurations, Dans les playes du bas- 
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ventre , avec lézion des inteftins, par 
exemple, on fera obligé de panfer 
plus fouvent pour empêcher le féjour 
& l'accumulation des matières fécales 
dans le trajet de ces playes. 

Le vice fcorbutique peut contrarier 
dans le milieu, & fur la fin du trai- 
tement des playes des armes à feu, 
mais rarement dans les premiers tems. 
Elles fourniffent alors des hémorragies 
veineufes, & leur furface fe couvre 
de chairs fpongieufes, blafardes, qui 
dans l'intervalle des panfemens, expri- 
ment fur l'appareil des matières fan- 
guinolentes & icoreufes. Le quinquina 
en poudre, & les fpiritueux employés 
dans les panfemens, reprimeront ces 


chairs, & changeront avantageufement 
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Ta nature du pus; mais il faudra en 
même-tems tenir les bleffés à un ré- 
gime végétal abfolu, ainfi qu’à l’ufage- 
des fucs anti-fcorbutiques.” 

Quant aux complications vénérien- 
nes, je ne me fuis jamais apperçu 
qu'elles retardaffent la guérifon des 
_playes des armes à feu. J'ai vu des 
bleffés guérir très- vite, malgré qu'ils 
‘ euffent des exoftofes. Je croirais ce- 
pendant que la vérole, lorfqu’elle eft 
à fon plus haut dégré d'éxaltation, à 
ce degré où les humeurs font totale- 
ment en diflolution, où le corps eft 
. plein-d'ulcères & de caries, peut 
former des complications difhciles à 
furmonter dans le traitement des playes 
des-armes à feu: mais es foldats qui 
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en font à ce point, ne font guère en 
état de porter les armes , & on pré- 
fère les laiffer dans les hôpitaux, à les 
envoyer contre l'ennemi. 

Je n'ai pas vu de complications de 
vice fcrophuleux. S'il s’en développe, 
elles paraîtront fur la fin du traite- 
ment, & on les combattra avec les re- 


mèdes recommandés contre ce vice. 
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